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EDITORIAL 


La presente publicación constituye ya la revista bi qui 
Médico del Hospital "Victór Larco Herrera" nuestro an elo es la 
llar en amplitud las ideas, los proyéctos, y el sinnúmero 
ASI que los colegas médicos realicen el el campo de 
ls cae y el bienestar de nuestro pueblo. 
sión Hacer historia de nuestro hospital, es un poco dificil, aún 
pat ha estado indisolublemente vinculado a La ea a 
ao de el punto de. vista, realmente humano y social, ¿marcar 
A era etapa la 'bresendia de Don Victor Larco Herrera, el 
dre, E la iban, Dr. Baltazar. Caravedo, Dr. Honorio Delgado, 
cal pe Noriega, Dr. José Antonio "Encinas, Dr. Federico $21 
Pa 


Rosas, Dr. Max Arenillas. Ño pudiendo precisarse con seguridad 
Y os 7 . pS 


j xistido otras etapas, pero si es de resaltar que en 1934, 
eb ¿rmos de este hospital lograron editar un- periódico que 
e id "(La Rezón"3 por ello, las otras: etapas si es que han 

eno 


existido, es résponsabilidad del muestra investigación, 
ha sucedido en el irascucrir de los 74 años, 
odemos dejar de hacer llegar la semblanza de la Obra de 
Don Prot Láreo Herrera, escrita por: (el Dr. Emilio Valdizán, 
imitándonos a fijar con exactitud los hechos más esenciales Glue 
e desea criterio lo hemos volcádo en doce páginas: 
No queremos, ni pr etendémos' dar” “nacimiento a 
cientificista; ello sería el fruto de largos Lac fuenzos, 
esprendiéndonos de nuestras ' estrechétes, 
afianzándonos en definir con precisión 
los problemas que. nos afectan y nos preocupan, sentando slsdr 
cimientos de desarrollo y de: perfeccionamiento, Piedras UE Pe 
de un impulso en la salud en general y la Satod tante] 0 
particular, que nos corresponde | 
Por ello, invitamos a dfécutir ES bes de Muastiis 
lo litigante, no postergando en forma mezquina, 
sentirnos ávidos de participar en la vida, el el queharen ic 
de las discrepancias, no dentro del fraccionamiento, 
por la fuerza de los problemas económicos, sociales 
con la convicción de la amplitud que es la 
con Ji ad razon cuando se tráta de su salud 
Sin embargo, nuestra reflexión de llamamiento. RO va dir 
a un sector u otro, es nuestra responsabilid 


de lo que 


fu 


Páginas 
debiendo 


pacta! 
OTigihado' 


Y Políticos, 
salud de un bueblo y 
mental, j 


ad igido 
Rara la Polém: ss 
E - ias 
para ello, necesitamos nuestra Fevista del cuerpo médico: Mg 
ella mo podremos avanzar porque nos” faltará el: y S 
concegciones, idezs, educarnos, 


trasmitirnos 
docencia, que tanta falta "nos. 

A ÁÁ id 4 

institución para su desarrollo y el cun 


+ 
: "Plimiénto de su +; lio 
el de servicio con la comunid 


ad y con el país;. .nelideg, 
La. ans on de Prod 
: 20licaciona 
A «del apo Médico del Hospital y E 
i e] y 2 E 
POP 
Primavera, 1992 


qt 


] ] Í errera 
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*3 BMBILASNZAS DE. 


DON "VICTOR LARCO HERUERAO 


POR QUE ESCRIBO ESE LIBRO 


e 
MO 


Mabiendo nacido pobre y habiendo vivido más porre que lo fuera al ná 
cer, no he tenido entre mis amigos muci.as venturosos mortales que cor- 


tara: la fortuna:en el. número de las sonrisas que a unos pocos brinda 


la vida, 


Lima, Febrero de 19204 


HURMIDIO VALDIZAN. 


*"Semblenzas* no es el titulo del libro que escribió el Dr. ternilio 
Valdizg8n, lo denoiino "Victor Larco Nerrera* al hohres- Lagbra, 
Lá comisión de Publicacio:es del Cuerpo liédico del INOM=<VLT solicita —— 
comprensión el título, ne creido corveniente hacer llegar a los conpa- 
:eros de trabajo éstas epretedas citas del libro en mención, ya que pu= 
blicar en su totalidad es mu. dificil en las actuales circunstancias, 
Así también querenos dejar constancia que es una forma de participación 


él 74 aniversario de nuestro ¿'ospital, 
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CAPITULO I 
LOS PRIMEROS PASOS 


Los Larco son oriundos de Cerdeña, la hermosa isla italiana cuyas - 
costas besa el Mediterráneo y en cuyos habitantes son características 
tan frecuentes una intensidad considerable de la actividad afectiva y 
una grandísima eficacia de la capacidad de acción, 


Don Rafael que se hallaba a la sazón en Santiago de Chuco, organizó 
un cuerpo de ejército, al cual pretendió dotar de todos los elementos | 
de guerra que le fué dable adquirir a expensas de grandes esfuerzos es 

conómicos. ¡ 


Cuando los chilenos llegaron a Trujillo y comenzaron a imponer cupos 
don Rafael Larco no pudo beneficiar de su italianidad; para los Senos 
fué sencillamente “el coronel Larco" de la organización guerrillera de 
Santiago de Chuco, 


Pero si fué un escolar inquieto, lo fué también en la Escuela Naval 
en la que hizo un año de estudios, a bordo del "Meteoro" que Sn, Gón 2 
Y = - - pa - 1 
ñla del “llarañón" servía para la enseñanza práctica de la dicha Ba 


Contando diecisiete años de edad entró al servicio de 
CO. Esto sucedía el año de 1885, en momentos en 
gustiosamente por adaptarse a la grave situeción econónica que habfa La 
creado a la nacionalidad el adverso Sxito de la guerra con A 
Sólo un año permmneció don Víctor en el escritorio de los s E 
Hermanos; pues en 1886 le fué encomendada la dirección 
la Hacienda "Roma", Esta negociación azucarera, 
del Perú en el momento presente, 


los señores Lar | 
que el Perú luchaba án= 


CAPITULO II 


LA OBRA SOCIAL EN LA NEGOCIACION "Rojpu 


No era muy diversas las condiciones de la Peonada de 
nimiento de don Víctor Larco Herrera a la Serenci 
correspondió a la generosa sentimentalidad de Larco inic Y 
lle de Chicama una verdadera revolución social en el ty lar en el val 


COTOS. ato de los bra- 
En "Roma" ha desaparecido la choza secular, el a 
o a ) ecorado inc ; 
de todos los exhibidores del paisaje indígena, “heludible .. 


Antes de la guerra europea los Precios de los « 
cia eran baratísinos en "Roma", hacienda en la cual 
un litro de excelente leche de vaca Por la suma node tísi 

centavos. Stiísima de 


Siendo como es la leche de vaca uno de los mejores 1 
infancia, el señor Larco ha procurado que en “Roma ] 
mento al alcance de las fortunas más modestas y 
vía, ha organizado un servicio de alimen 
quellos niños, nacidos en "Roma", 


. 
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Deuda de haber sinago' en la alimentación batata y sana, el señor 
Larco Herrera ha pensado en la instrucción de los hijos de sus obreros 
y ha instalado, con la objeto, esquelas dotadas de todo el material es 
colar “indispensables, s servidas por maestros competentes que cuenta con 
una buena población de alumnos con uba asistencia que sería eyespeñonsl 
en las Escuelas de Lima. 

El señor Larco Herrera ha conseguido desterrar la malaria en la Hecien 
da "Roma"s la desecación de los pantanos existentes y la precaución de 
evitar la formación de nuevos pantanos, sometida esta última a una asi- 
dua vigilancia, la plantación de grandes cantidades de eucaliptus en -— 


, torno a las cases y a las oficinas. 
El señor Larco que, en presencia del desaseo de uno de nuestros balne- 


arios evocó el recuerdo de la limpieza de su negociación. Sonriendo ante 
el desagrado que no pudimos ocultarle, nos ofreció.la suma de veinte - 
mil sloes de plata por cada gallanizado que tuviéramos la suerte de ha= 
llar, en tierras de "Roma" +” 

Se preccupaba el señor Larco de establecer un Hospital en el cual de- 
bían hallar solícita asistencia aquellos peones afectos de enfermedades que no 
que: no deben ser tratadas, a domicilic,.o que carecieran de familia es- 
tablecida en la negociación: y de dotar a este Hospital de todos aquellos 
elementos que contribuyen a hacer de una casa de salud un centro de in- 

vestigación cientificase 

La peste blanca nc cuenta muchas víctimas en "Roma", a pesar de la den- 

sidad de la población de la hacienda y a pesar también de la generaliza= 
ción de la enfermedad entre nosctros. 


CAPITULO III 


LARCO, BENEFACTCK REGIONAL 


Unico Hospital de Trujillo no podía pasar inadvertida para el filíntro= 
PO, quien no tardó en obsequiar »1 esteblecimiento una instalación exce= 
lente, | una Maternidad, como ese servicio hospitalario se llama, dotada de 
todo género de elementos estinados a-la mayor eficacia de la obra. La -= 
piedad filial de Víctor Larco dió a esta Maternidad el nombre de la ma- 
lograda madre del filóántropos"Josefina Herrera de Larco". 


La Municipalidad de Trujillo, Que hizo Alcalde suyo al señor Larco He- 
rrera en el añorde 1,913, carecía de un local adecuado a la importancia 
del Cabildo.El selor Larco se propuso evitar esta mcrtificación a sus - 
comprovincianos y consiguió su cbjeto, encomendade al arquitecto italiano 
Domenico Tanlongo, la construcción, pcr cuenta del crulento Alcalde, de un 
palacio comunal digno de la importancia del Departamento de la Libertade 


Se trate de u hermcso alacic, digno de cualquiera grande ciudad y que 
constituye, com puzde verse en las fotcgraflas, un verdadero edificio m0- 
numental. 


El 21 de Enero de 1927 wnwo iugar la solemne ceremonia de entrega del 
edificio a los sefcres del Cabildo. Reslizó la dicha entrega, en repre= 
sentación del señor Larco Herrera, que se hallaba a la sazón en Buenos 


Aires, el Dr. Cecilio CcXo 
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CAPITULO: : IV E 
LARCO, BENEPACTOR REGIONAL 
El puerto de Huanchaco habrfa desaparecido ya.o existiría “solamente 
como una de tantas de nuestras poblaciones abandonedas, a no haber si 
do objeto predilecto de los empeños áel señor Larco el de cólocar a 
dicho puerto en las excelentes aondiciones. en que se halla actualmente, 


No sería fácil ni breve enumerar las obras -1levadas a cabo ¡DOY SL 
señor Larco Herrera en el patentes de la Liberted, pero si cabe a 
firmar que serán pocas las provincias que nole debari len «señalado fa” 
vor. Obras benéficas del señor Larco Herrtra están pregoneñdo su al=" 
trulsmo en Pacasmayo, en Huamachuco, en.Obuzco, en Salaverry, en Virú, 
en Ascope, en Chocope, en Pa 1jány. en Chicana, en Santiago de: Cao. 


En febrero de 1919 hizo: el señor' Lazco Herrera. w.viaje al departa» | 
mento de Cajamarca. El 4 de Febrero se iniciaron los trabajos de cons- 
trucción, por cuenta del señor Darcao,, de, ¿La carr cotera. ¿que debía unir ' 
la ciudsd de: Cajamarca a los el AN rl 


El señor ático Herr runas cuyo naciohalismo no' puede ser más sincero 
ni puede haber hallado más sincdra fraducción que el franco apoyo sO% 
ól dispensado a toúo aquello que*. ha tendido a emanciparnos de la tute. 
la industrial extranjera, se dirigió a hzoquips el señor Lexco He 


en el mes de mayo del. inisho año'de 1919, un 


Una serie de reformas en el balneário de Yura, que son disnas del me 
yor aplauso. Entre estas. está arreslándo el canino con grandes los o 
pensando  enSULa expedito desde la Bstación hesta la Calera, 208, 

lla entregado hoy cinco til soles de plata para la construcción a 
ños individuales y refacción de los pozos sulfuro ¿ alcalinos, 08 AB 

Obsequio de un- «automóvil destinado. g establec 

stación de Yura y el ilotel, 

C n 
Obsequio de 300 árboles destinados a una. alameda - que deba un 


cer el tráfico ' entre la 


grecito' y el llotel, ir el ms 
Obsequio de cuatrocientos soles de plata A M 
rial escolar destinados a la Escuela de Yura, ocauisición de mate 


En "La Calera" don Víctor Lexco ejercitó anpl: 


protección econónicta a los matrimonios, “4nente su Sistena de 


Hizo también el señor Mer Herrera un 


dona a 
al Hospital Goyeneche, establecido en tivo de tl 


la cir j 
1dad del Beti, 


CAPITULO Y 


LARCO, BENEFACTOR REGIONAL 


Bl problema de la irrigación de la costa ha pr 
Los trabajadores se llevan a cabo con tod > “Ocupado, eg- 


ana mac e 0) er Cl1lan+ 
de las obras trabajan más de 1il cion hoibres tu 1Siasio q e 
AN + “Ra sola 
En la pampa de Huanchaco existen acequias que 1 ] 
se ha dado comienzo a la obra de utilizay de a Teseron y 1 
dao 2 VO las acequi “nace meses 
2 HLaSs al 7 
La panp p e el “e 2C ona 
Lá pampa de Chicama también serg ivrigada, Se y 
sanche y limpia de la Pascona que ricsa part 1 dado PP. 
Para irrigar la pampa de Paiján se está ed “e dicha a al en- 
Y = a a A y 
de regadío y pronto se extende:3 Bl la Pa “nisarncho - “ ae Mi cñn 
OS a La es a G an Y a. 
De pa, $3 O canal 
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“LARCO Y LA INFANCIA... 05 corsifog eol clgstami 


En la Hacienda "Roma" se inicia la - protección del señor Larco Herrdra “a 
la infancia desválida y sé inicia procurando lá alimentación sana de'la po 
blación infantil, hermosa obra que si bien representa un positivo benefi- 
cio para la negociación misma, no por ello deja de constivuir un. timbre de 
“orgullo para el rivo hacendado. También es en:la llacienda Roma que la nano 
generosa del propietario se. tiende incondicionalmente hacia, aquellos hoga- 
res cuyo número de hijos representa grave carga para los, padres. Obra de. 
«provisión combetidora de ún malthusianisno que ¡corlienza a generalizarse en 
“tre nosotros, merced a la propaganda insena de publicaciones pseudocientí- 
ficas, esta protección de los hogares numerosos, este anparo de la materni 
“dad prolífica, “representan una generosa obra de beneficio rsocial indiscuti 
A eN a Lol 1 ed Bob ajos 

¿5 su iñegresó al Parlamento Nacional, en su calidad de sénador por “el “dé 
-«partamento dela Liberted, el señor Lároo Herrera hizo “feruncia formal “dé 
:sus omolunentos de representante en benéficio-de la “infancia desvalida de 


1 > 
04 TO( ol 


«su departamento. ; J 0 ¿ad ar ) ¿£OLIBS 
. pl ere eL y TE) ; Ñ y i $ E 4 JA Ñ »F Ey $17 
_Líma, 21 de septiembre, de 197... 0.0000 st dee 


Señor A, E. Pérez Arantber, Director de la Sociedad de Beneficencia Públi- 
ca de Lim. e 
'iuy “señor mio f - dE al 
ílevo hacia usted ni més sincoro aplauso por su altrúfsta y humanitario 
proyecto y me compleazco en dejar constancia, por medio de la presente, que 

en el próximo mes de noviembre O Ch el de diciembre, pondré asu disposi- 
ción la suma de 25,000 libras destinadas a construir el pabellón principal 
del Orfelinato. 

Su afectísimo seguro servidor. (Pimiado).- Victor Larco Herrera. 


. VINE 


Gai aS aso cull E6A A DIUEA CAGAR. Mia 


1 : 2 LARCO Y LOS -ALIENADOS 
En la sesión celebrada pór la Sociedad de Beneficencia Pública: de Lima" 
el día 19, de, enero. de, 1919 fué elegido Inspector. del ¿Asilo Colonia de Mag- 
dalena el señor don Víctor Larco; Herrera. Ese mismo día se hizo cargo del 
puesto y ese mismo día invitó a los médicos a upa rownión en la cual debía 
formularse el prograha de la obra de mejoramiento de una aiatencia cuyos 
defeckos e inconvenieitos habla "podido apreciar en'La visite realizada en 
dfas anteriores ón compañía de su médico y amigo el Dr. -Beltazar Caravédo, 

R ñ » r > ivjep tap 


ui 4 MN 


En aquella «reunión ol Cuerpo Jédico, unánimonente»,, hizovex. el. nuevo Ins 
pector la necesidad de proceder a la abolición absoluta de .1os. medios de, - 
contención brutel de los enfermos y de instituir ua verdadera asistencia; 
de éstos, en la cual fuese la enfermedad mental el verdadero objetivo prin 
cipal do la obra médica y no lo fuera, como lo había sido en ¿poca de las; 
religiosas, el tratamiento imperfecto de las enfermedades intereurrentes y, 
adquiridas muchas de elles por defectos de índole higiénica, cuando no por 
absoluta: desatondonció” de las religiosas, que limitaban su Hodiión e? únte=- 
ner el depósito de alieñados que: los había hecho" La Sociedda de Boheficáh- 
cias. 4 y o utigifio Lo ¡807% 

La opinión públiga acompañó al Cuerpo médico. Sé “supd due Yl Nsilo' Colo» 
nia no podía corresponder 84 sus altas finalidades de «asistencia, entregado 
a Personas que heciían del alienado un sujeto responsable de, las, ;'obscenida 
des de 'su coprolalia y en el cual se aduitía la higidez psíquica, que permi 
tía clasificarlos en “buenos” y "malos, : > añ 
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Días de angustia, días de entu asmo casi cruel por razón de su intensi 
dad, aquellos días de la salida de les religiosas. Se hos: amimetsba ensi- 
instante los peligros de que fbamos a estar rodeados, las dirovltede E 
debíamos vencer, los inconvenientes con que habíamos de tropezar » 4% re 
importaba, -allí estaba ¡don- Víctor, cerca de nosotros Mitos a 
ejemplo, dándonos fé, por contasio de la 18 suya 3 riindonos. £ sa Son an 
ejemplo de ¡su fuerza.  . ' AS 2208 1uerza por el 


bs Desde aquel día comienza'*la obra enorme de Larco en el Asilo Colon ñ 
ha vivido, durante el primer año de su-inspección, completamente meras += 
al Asilo, pues aun en su casa, después de haber hecho dos Ep ¡Meade 
estableciniento, se ocupaba de organizar todo aquello que las pel 
habían organizado en sesenta años de dirección omiímoda de a a a 
aliermdos. US a cnoda de la asistencia de 


El Inspector -en persona marchó a los mercados, en aquella hora + 7 
mente descrita por Zola en su "Vientre de París" e hizo a y an mágica 
nes de precios y.de calidades de artículos comestibles y pd O 
mentación sana y abundente. Otro día hubo de pensarse en pd ali- 
de leche que suministraba .al Asilo el genado debilitado. pe .A ar la calidad 
tación, que nos había dejado la adrinistración de las po a mala alimen- 
grama del Inspestor a su Hecienda "Roma" y se aunentaba q PERL Un tele. 
ria _de leche, desde 20 heste 80 litros, nerced:al obse me Producción dia- 
tes vacas lecheras, Et, Sequio de' seis excelen= 
Leanos la “!lenoria" que, en 31 de diciermbre de ese 


de--Beneficencia Pública de Limas. ano, elevó la Sociedad 


cs cOAPI PITT 
ARCO (Y LOS ALTENADOS 


La administración.- Las Hormanas de Caridad Llevar 
A ME: RT la a 


ción de aa rentes del estableciniento, sin sujeción dninistra 
inversión de fondos se llevaba a cabo -canviclno. - 2 cont; AS 
a q cabo esvrichosar rol alsuno e La 


C 5 , e a : ente = 
Presupuesto, Se abonaba dos o més sueláos a un solo fe el POco respeto del 
E “tiples a : 


ba. sumas inferiores a. las consimn: 
- Suna 1 sal nsignedes en . 0) 
SA ¡0h ¡el Presupuesto, 8 se le abona- 


“Este Inspección halYó6 ung producción diaria de 
cuya pequeñez exigía el empleo de las Tochés adn leche de 25 a 
Pr A A 


'eñtre los 65 y Los-70"litros diarios, el o litros, 


O Oscilando 


La alimentación en, el .Asilo.- No era la buena cali 
“4 .£atidad 


rísticas de la alimentación que las Mlermmnas qe - ! Una de qa.” 
fermos en el Asilo Colonia, Durante c: Rda Caridad Ofro0T las caracto- 
as 4 . O , Ln os A 0) á A s “2Cla á 
“ses de inspección, recibí róitoradas Guiejas do de tienpo de Pm 8 Sus en- 
tó a 12 mala calídad-de los alimentos, ': los señoras PER Primeros ne 
Exiztia asimismo la "pésima costumbre ÓN ; “dicos, respec" 
3 , Ye Ea > ye : - 2 IYYOCAN -+ 
«rados 'con "los materiales 'sobrantes de ia 2 los enf 

: A AA anterio “OY tioy 


La “alimentación era 'suministrade evo sui 
En 17 i uinistrada con gbsoiy "y . : sulsos a 
nes de los médicos. solut 28 prepa 


' ' E e : S Es . A : de E 3 . 
Logs, artículos alimenticios actualmente 5 las 1indicacio 
lente calidad y. el Ecónonmo tiene reci hbia Hblcados A 
. E > e PLUS > . 
mn = e y Re 2 Ve a S 
ficar al criterio económico, el de calidad. ., S insto llo son do Ñ 
nociva, a la salud, de los enfermos Y E Tha qu Uco q e ada 3 
' y Ñ : 16 : “ no ri 
erat AAA udic sacii 
La asistencia.- Las Hermanas de Caritas * “edundar 
AOS A A ES 3 e LU RP. Ep 
«ctbvible de tos métodos de violencia Y de “Vieron 


ciones, de” tos rilegos y también de hd AR go, * toda Dos 

contenmplaba en la perpetuación de Lo dies Soiciag de SPOcho Sidaa incor 

za profesional que debía evitar q una "Svodos de Ma Uerpo 3S insinus- 

ban obligadas. + PPbloddsn le “elin hédico que - 
< a Cuya ve 4S una Vergilen- 


“Ceptación 
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La situación, al hacerme cargo de la Inspección del Asilo, era la 'siguién 
te: las religiosas habien monopolizado la dirección del establecimiento, s 
sin reconocer, en orden alguno las cosas, otra autoridad que. la del Señor 
Director de Beneficencia. Ellas realizaban, a su modo, la labor aduinistra= 
tiva y la labor técnica, llegando a formular el diagnóstico de las enferme- 
dades, a establecer el pronóstico de ellas y a alterar, caprichosanente, 
los tratamientos instituídos por los médicos. Ellas, que tantes libertades 
se tomaban en este orden técnico, se tomban, asinisno, aquella de disponer 
la salida de les enfermos y reglamentar las visitas que la familia podía ha 
cerles. E o 

Las más graves dificultades que esta Inspección halló en el. Asilo Colonia 
derivaron, precisamente, de la necesidad indispensable de devolver a. los mé. 
dicos aquella autorided técnica que las religiosas les habían arrebatado, -- 
sin atenuación alguna. 

En cada pábellón.hay un enfermero o una enfermera, jefes que permanecen 
constantemente a cargo de la vigilancia de los enfermos, sin abandonarlos 
como lo hacian las religiosas y siendo directamente responsables de cuanto 
ocurra en cada uno de los repartos del Asilo cuya vigilancia les está en, 
conmendada. “Pp 

La asistencia. médica.- La anterior organizafión del'Asilo: había reducido 
la condición de los nódicos a la médicos de enfermería, cuya única misión 
debía ser, a juicio de las religiosas, la de asistir las enfermedades inter 
currentes. : L 

En la actualidad los médicos llevan a cabo-el estudio de sus enfernos, 
cómodamente instalados, en un ambiente francamente favorable y con ls cola- 
boración eficaz del personal de enformeros de aubos sexos, ed 


«En la actualidad, el servicio de Botica se lleva a cabo correctamente, 
La opoterapia, que constituye medicación ruy importante en el tratamiento 
de las afecciones mentelés, sólo había sido llavada a cabo en el Asilo cuan 
do la familia de algún pensionistaadquiría el producto solicitado por el mé 
dico. Durante' el presente año la Opoterapia ha sido empleada en vasta esca= 
la y con éxito muy satisfactorio, según declaración de los señores médicos 
encargados de los pabellones de gratuitos, en los cuales la Opoterapia ha 
sido mayormente ermpleada. 


El trato de enfernos.- 
con los enfermos pensioni 
sideración, 204 

La vida de estos desventurados enfermos era de una terrible monotonía : 
dedicedos en número muy reducido al trabajo explotador y no terapéuticos sin 
comodidad alguna. El único halago que las religioses tenian reservado a. sus 

se. c 


enfernos era de índole exclusivamente gástrica: los días de San Andrés, pa- 
trono de los alienados y el día del aniversario de la Superiora, 

He dotado a los enfernes de una Biblioteca cuyo mterial ha sido seleccio 
nado cuidadosamente por los médicos y ha contratado la subscripción a todos 
los diarios y revistas que se editan en Lina, organizando así salas de lec- 


Las religiosas esmeraron todos sus cuidedos para 
stes, creyéndolos los únicos disnos de alguna Con=- 


tura que funcionan todos los días. : del 
Se ha establecido una sala de reunión con sus billares, pianolas,. victros 
las, mandolinas y guitarras. En cada una de estas salas se han implantado 
diversos juegos de salón, tales cono el ajedrez, el chaquete, etc. En esta 
misra sección de varones han sido implantados dos canchas de bochas, en ls 
sección de uujeres se ha procedido anéloganmente: cada uno de los pabellones 
cuenta con sus salas de lectura, de iáísica y de juegos y aderiés con sus ta= 
lleres de costure, 
Durente el año que termina han sido ofrecidas algunes fiestas a los enfer 


mb 


nos del Asilo, La Sociedad Filarmónica tuvo la generosidad y gentileza de Qu 
Trece un concierto a nuestros enferios. 
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El día 28 de Julia, en celebración del aniverserio nacional, tuvo lugar 
una actuación literario musical, er le que intervinieron enpleados y en 
fernos. es > : y” 

El 24 de dicieribre se celebró en el Asilo, por el capellán del estableci- 
miento, la tradicional miss de gallo, e la cual concurrieron 159 de nuestros 
enfernos. Ternmineda la ceremonia se ofreció a los enfernos un chocolate que 
fue servido por el person 1 del estebiecimiento, y 


. Han desaparecido, Señor Director, y esperemos que para sienpre, los desa- 
gradables espectáculos de abandono que ofrecía el pabellón de. gatosos: de 
aquellos grandes sacos de burda bayeta que constituía la única indumentaria 
de esos infelices, sólo queda úun ejenplar en el ¡luseo del Asilo y fué difí- 
cil'adquirir ese ejemplar; “pues al marcharse las religiosas,.cuidaron de 
lleverse todos los instrumentos que eran estigrués de la poca piedad de su 
asistencias. : : ei 


Otras dependencias del Asilo Colonia.- Esteblecida, por prescripción re - 
glamentaria la permanencia en el Asilo del “iédico Resideiíte y del Internos 
de Guardia, verdaderas garantias de una asistencia médica permanente y pron 
ta a intervenir en las diverses ocurrencias que pudieran preseñtarso no 
había sido posible llevar 'a cabo dicha inmoveción; les religiosas habían 
taculizado la implantación de:estos servicios, los nismos que a a oba 
mobiliario indispensable, el mismo que fué adquirido consiguiéndose a 
ra un hecho el de ha residencia-del Médico Residente y que lo fuera e 

> 


mo, la guardia diaria de los Hitexmnos, SES 


El pabellón de aduisión, destinado al recibo de los enfermos E Ñ 
vación prelininar de ellos, no habia podido prestar sus ipod Se Pra 
a pesar de tener más de un año determinada: carecía de nobiliario ns 
bía llevado a cabo la instalación do los baños a permanencia Po a 9e $8 
los Estados Unides de Norte América por a Socicdad de e o a 
pección ha llovado a cabo la instaiación de dichos servicios a Esta Ins 
cuenta 'en la actualidad con todos los elementos indispensable, E 
cumplimiento desus fines. Este pabellór. Lena, pparte de sus en 
ficios en la asistencia “de los enfermos que , en su nayor E 
estado de solerme agitación, la función de aevitur el i OS 
lios sujetos cuyos transtornos ientales «lorivan de un 
cilmente modificable y -que recuperan le sálud psíquica 
convenientemente instituido, : 


ara el mejor 
Sebles bene. 
ingresan 
ner € ] 7 ee Min 
a al Asilo de aque 
O0Ceso inteces a E 
leccioso, fé 


nerced a 
erced a un régimen 


El pozo que surte de agua al Asilo estaba dotaáo de un Kn 
se malograba con gran frecuencia y exigia tomar la atacó 
de un pozo de propiedad del Estado y destinado al rieso rel a agua necesaria 
Ejercito. Esta situación era insostenible, tratándose de sl venida del 
que concede asistencia a 552 enfermo? 7 a un considorable mo e e LOCi miento 


ei . A 1er o . cl 
La documentación de la asistencia no uxisvia en el Asil de eupleados. 
] z e) YO ó 
, excepción hecha 


de los anticudos libros de registro de sigreso de enfer: 
pudiera dar cuenta al investigador de la focua en que a nada CXistYía ue 
Ñ uer » 7 
enfermos. 2100 Asistido 1 
: á Sa 085 
Teniendo en cuenta las lamentables conciciones' 


vor ico el Cual 


en que se hal] 


: o “er 7 ] aleun a NFuvon ej y s : a be ¿ 
de los enfermos gratuitos, algunos de cuyos eje.iplares se con aba la vajilla 
seo del Asilo, esta Inspección e procedico a tenova-la 2SCrvan en el :1 
rial más higiénico y más revelador d3 Za atención atoctuosa ándola por y ee 
lidad inspiran los enferiios. 0s2 que en la . ao 
4 actus- 


Se construye un excelente gallinero, con cam ci 
. e ja dad Pare 
a la cny 


de aves de corral y cuya finalidad es dobie: de una Pates Srila de xn LIJAR 
rar al Asilo wm. alimento de provecho y 2 prenios veducia So trata de n ' úl 
PS £ 515 a E Ú pg SS 
frece a los enfermos una ocupación asuadalle Cos y, de Otna PrOCu 
: : A se 0- 


Se lleva a cábo; en otro orden de cosa, 1: surany 
lo, que no existia, j 
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¿de 


Están preparados los locales e ins ctalaciones indispensables para recibir. 
la Biblioteca del Asilo y el laboratorio de Psicología” Experifientál. Dele e 
Está casi terminada la obra de anexos de cociná,. cuya. importancia, es. “obvia : 
enuiciar. En un pabellón especial : so llevá a cabo la “Gbrá destinada a la -T. 
implantación de la carnicería, de la cámara. frigorífica, destinada, a La con” 
serveción de víveres y de los almacenes y panaderia, esta. ¡Última destinada , 


a abastecer el establecimiento. Cor 1er ¿e E es 


Construcción de un pabellón para niños anormales.- Lasa ásiéteneia deslosi 
niños anormales estaba consignada en los: planos originelesidel Asidto::Cotlonig 
y ella fué sacrificada a la instalación de las ESPURAS de Caridad 'en el:pa 


dns op mMioslsiost 


bellón de. .Aduinistración. . <odul ny eb sjosisicaal 
.esojukup 

Anexo;NO 1.2' Relación de las obras :Llevades aycabo: con los fondósodelapri 
mer donatiwo del Señor Don Víctor Larco Herrera, enunciádascensellordenaen7.0 


. o Fs 


que «dichas obras fueron llevadas a cabo : 


Instalación del ¡lédico Residente. asouud 9h 
Instalación de los Internos del Asilo. e 
Ins talación;de cuatro enfermeras. yrioa estaasa mb, moco 
Instalación del pabellón de Admisión... : 05 oldujao onp 
Instalación del pabvellón de Hidroterapia, con sus servicios de ¡Queha Ss; ma) 
saje, sirmasia, baños medicamentos, etc. ! a 0h 
Compra e instalación de dos Adtares, uno a.petróleo Super ¡Diessél y. otuél 
eléctrico, para la provisión de fuerza suplementaria para: el.abasteciiniorto 
del agua potable. ¿BOX92 
Adquisición de herramientesddestinedas - acia tem náoro do enfortios 
que se beneficiarán del trabajo pida irc A DOI ario 
Instalación de los gabinetes de esvudio de logs señores e dpbogpio pi 
Provisión «completa del material impreso des pomor a la eduinistración deL? 


Asilo y a ¡sus servicios técnicos. 
Recónstitución del Archivo del e de EAS as 
Iniciación «de trabajos serios de jardinería y de horticultura y “ddquisis 
ción de £rboles y plantas de adoro. conca y clasificación “de Los" torzoxos 


de cultivo, etc. 
Arreglo y mejoramiento del alumbrado eléctrico del Asilo fuen 
Instalación de, un servicio de Peluqueríz.  : usos RI ob abiogi 


Instalación de la oficina del Inspector. 
Instalación, de La Contedurís, a la cual se ha dotado de “Lo's:. asoma divbs 1na- 


Into 


esárips.e, on 2 
Ma y oyantén total de la vajilla del Asilo . 
Sostenimiento del automóvil puesto por el. señor Larco a' disposición del 


Cuerpo ¡lédico, e 
Envío de enfermos indigentes curados a sus Hhogeres Puera de Dina. 


Sostenimiento de seis sus 3seripciones 4 caca mo de los diarios y revistas 


que se editan en Lima, con destino e las pales de lectura de los: pabellones 
del Asilo, eh al 

Adquisición de la Biblioteca Cienvifica del. Asilo y de la Diblioteva' de: 
enfermos, ¿e 


AMquisición del gabinete de Psicología Experinental, 


Instalación de dos billetes y de juesos de salón diversos para los pabe- 
1llones de varanes 
AdaWisición de tr 


gs pisnoles e instrumentos de música. para los diversos 
pabellones, . 


espectivos. 


Adquisición de cuatro victrolas y sus discos res 
Adquisición de tres néquinse de coser Singer" pera los talleres de costu 


re de los diversos afuera 
Reparaciones en la casa del “iédico Residente . 
Importación y dh de vicrios especiales en los pabellones de pensio 


11562980» 
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Qu 


Fa 


ted.Eoot o E 4 da es BM Ie A 
Renovación de dnsifigiónidó bo +9c1na8, reparaciones y pintu 


g nobili ria" nara 188 pabellones áe peoipctatás y gratuitos, 
en el pabellón de pensionistas ¡muujeres, 

atacan del” totetoño entré los diversa: e corpartitentos. del Asilo, 
Adquisición e instáláción del Gabinete Odortológico, 
Cónstrucción de un canal, 

Provisión:+de cálzado para los enfernos' egretuitos de “ambos SOxOS +. Fer 
¿Construcción decun: Comedor: para Los enfermos gratuitos. * : 


1 


Cerco del Asito, 2 20 Í bon bre 
Instalación de un Laboratorio pera investi dones anatono=patolégicas y 
quínicas. 


Constrcción de una pequeña verja de madera, de poca altura, destinada a 
circundar:el [campo abiérto destinado a vles epilépticos, E 

Construcción de une escalera que da acceso a *los techos del pabellón de 
pensionistas mujeres, 

Colocación de bancas sencillas y de bancas con solibra-en los «jardines y 
paseos. Lan 

Construcción de puentes sobre las diversas acequias y de pasadizos de lo 
seta que establecen comunicación entre lós lbs pabellones, 

Reformas en la.instalación de la Lavendenta y renovación de bueña 
de su material, 

Reparación. po. pintura de los catres del Asi 10. 

Provisión: aliiohades y colchones para los enfermos gratuitos de ambos 
sexos» o 

Construcción de.dos chiqueros para la verda Ge cerdos, 

Construcción del pozo y tanque para la ducha, 

Instalación. del tanque para agua ivie y caliente, a 


z a 15%. de altu 

. vu 
toda la. maquinaria indispensable ea 3tablecer da conexión con eS. 2boLL, 
Ppabello 


'" parte 


nes de Hidroterapia, almacenes y cocina, a fih de liberar. en algo al 
central, a Pozo 
Constrcción de un comedor para trebajadores, en ree 
str. el tiplazo de 
y sucia ramada que habían implantado las soligiosas 4 la incónoda 
Construcción de aleros para mejorar Las condiciones en que se 
A ne: 
los pabellones destinsdos a la asistencia de logs epilépticos, encontraban 


Iniciación de la construcción de una inoterapia Para gratuit 
OS, 
Anexo NO 2, Relación de obras que se texhiman 


de y de ot 
rán con los fondos del segundo donativo Cel A 


que s 
señor don Víctor 1, e 


arco Herrena + 
Terminación de la Clinoterapia para Exvatuitos, 
Terminación de los talleros, 


Terminación del gallinero, patera y palomir, 
Inicieción de la obra de tros Clinoterapias : una para enfer 

y dos para pensionistas del uno y" del :utro pes DIOS gua atuitos 
Iniciación de la obra de un pabellór nur: in ecto=contagsiosos 
Construcción de dos "villagr para ejpuidpts 305. pa 
Construcción de una "yillgn para tiahbs ¡Jsdsres. 


Construcción de un pabellén para niños anorimáes 


a 
Construcción de cuatro villas para convalescientes 
= o 


Tanto estas obras +pL0 9086, Con Ls Jicradas a cebo con los foma 
primer donativo, han sido dirigidas por ol Da, Baltazar ( “os 
tengo, por su consapre aida y estierada 2ienc38 pan. 
sólo expresiones del más justo elos sio w de 
ha tenido como asesor técnico al ingeniay: 


del 


, d:) vien 
ón al Servicio de pont Obra h 


ax3 2 2e edecimiento, 


El Dr, € O 
soñor ni o rre, 


que Rivero Trenmouille 
Tal la memoria del señor Larco ex ss 
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Pero la obra de Larco es ls 
de caripo que, en presencia 
de poder expreseric 


quiera han 


La obra de Lares o 
. Aa] e A - spry ale 
áa gajerta: la soleria 
obre gigantesca, est 
1 


distingos, sin 


El 
labra. No linita esto 
muchos teóricos entre 

Tanto el señor 
tección a la industria 
tación en 2 mercados 
señor Larco el 18 

El señor Jero 
ble patrioti bien 
seguia ceiinc 
obras ( 1 ión 
h.4 


.S0iicitud e nico 
ó esteolece un museo 


Cuando, en 
tre nosotros 
los primeros 
bra de defenga e 


1910, 
y la 


Repú 


en 


£; deuol; ai 
esta iuplantación Le ue ciro arentuosa " Soli-3ta, sin hipocresias, 
condicioras, 


señor Luvco Herrera es 
su sincero 
nosoti203, 
Larco s pre 
nacional y 30l9 sóqu 
Is taus 


Tervoroso 
orientado 


carretes 
contermiadas «co: 


contribi: 
que nos 


.s 
! 


obra ¿. ví. Pearicul+nye 
“ne se Li a cn certeble de cufernos. que 
ROTA pl 20 UOR 
e o q vcd ds Vilca, 
t. e. £s is 2 Jens 
no. Ma. 22. 0863 Bn codo: PO Mesnitud. 


Lh 
e! 


Taro > 


CANTRVDL 


UL PATRIOTIS "iO 


JUE 


pavnd ¿el més enplio 
simor de le patria, 


un 
Co110 suelen 


115 


cono distes 


sE 


cs hudrísna via nacional; de la' 


entendidos ¿í uy Mm fevor de los nis 
as: ¿Ll se +: vros en la cimoriante eventúrá 


“ánico por ia 


es la ¿obra de,un, 


mayoria 


ni si 


labor para. 


esta 


“e brutal custodia Yo 


sin 


sentido do la pa-- 


ABLOJTO 


3 dispensan la nás' complete pro 
eren productos de cuya presen- 


cual es el 


copie en 1 sentido de incuestiona=" 


3 8 op 


de 


obsemsta EN TN ST a las “scuelas y obse 

NODO o ua att ól atiende con la maz 

] pu SII e 231:50:% Dile Aloha que cient *el país; 

esrolo3.. 6 

surgió ex áticos e. peldaro ds un contlicto armdo en 
blic da Cotavos, el 20ao Leiro Herrera fué uno de 

con “4 dinezo SEL A. personal esfuerzo a la 0 

PEPA os Mos lus Neruanos. £ 


sus 


azÚúca= 


Nuestros vecinos del sur intonciudcabas, er el curso del año do 1918, 
burdos sistemas de 3mwosición de o 2vad en las cautivas. 

Dor. Victór Larco MHerreré dejó excuchór 22 voz gurera y honrada de horibre 
de traba de accoló ¿cozdando AS el exmvío de sus 


130 y de horib:e 


taren Tecurriens: Y 
ote 'cra fué que 
do opulento, 


La 


la 


de las 


; 
4 
LE 


irrisaeci ión 
hernose y eficaz 
YUG. Sotien tando la dl 
Trujillo: (11 dé enevo 


Los O0bdrag j 
Filéntropo y han 
dades: 


108 Priteros meses del 9% ¿9 
viaje de sél 
calidad de tales cuando el pu gg, ge 


TOpv.5e bretebhe 
en 
lud 


de un 


Gn 
sd 


Le £3 8 Sa 
“enctig1914e-84 


refinerfos chilen: 
en 
con E 
actitud que, 


E 
exa terón ques 


as, lo: 
sus into le Aciioio en las cautivas; 
ayor calor peatraótico eingió la actitua Gel: 
vor desgracie, y. 036 cin initeñdore y! 
da 9 bici a Cen? ldlo y Ebenvlash 


To viswo Cel señor 


Liv o as, Tespocto, dice. "ha 
ANS 
LA D344 Ly 17 a4Nc 
de eguslena bar vonce: trado la navor a 
miíde el dajetiva mo isrerte ess pasmosa 
Leño -9%0, enmprecrdiód el señor herco, 


hsx 
bres Raros 


eproves 


Propuso 


Fuospece Y 


EPT 08 


EHrf 


si 


3 n.jos de esta República con 


ha clase 
nacenda- 


consti tuye 
Larco Herre 
keforna" de 


tención el 


8 activi- 


.visje a Eú- 


ce estos prop ósi +b8 quede ron 


jixa de sí. 
Herrera 


hombre .. 


“de las ” 


12. 


¿Sn ocasión de este viaje, el señor: Taxco Merrera ha presentado una Conue 
nicación a la Socieded de Bentficencia “ublica de Lima, en la que dando cuen 
ta del resultado de su visita a dos 2" 2 5 extranjeros, insinúa la con- 
veniencia de introducir en la orgemsección co Asilo de lasdalona algunas 
reformas indispensables pare le mejor etico. de la obra que el estableci 
miento realiza. 


e Tunmis, viaje durante el cusl el se- 
ñor Larco ha realizado valiosas ¿óquis como + para la Biblioteca del Asilo 
de Magdalena y para Otros deperterentos dl mismo establecimiento, encon- 
tr5 que los enfernos no tenían aún, € pessz Ce hallarse rodeados de conmodi- 
dades, todo el confort que se les ofreces 7 2.98 grandes asilos y entonces 
ha sido su primer empeño el de pfrecerles este confort con su habitual Ze 
nerosidead, concediendo así a nuestros jatel.onos de asistencia el aspecto 
todo de residencias alegres, cuyo nobiliszrio y cuyo decobado alejan del es- 
píritu la idea de enfermedad y de hospite.. 


De regreso de tan provechoso via; 
e 


“3 


El resumen de las obras verificedas con 5 fondos del donativo “Larco He 
rrera" en ol Asilo llasdalena, duranve el atv de 1920, es el que sigue: e 


Terminación del Pabellón destinado ¡1 yonedería, cámara frigorífica y al- 
macenes, e impiantación de la pansdestia an actuel servicio, 

Terminación del pabellón destinado e los talleres, 

Terminación de la Clinoterapia de enfeoios gratuitos, 
Iniciación de las siguientes cors tru ci2.8, en la actualidad LUY EVENnZza 
das: 

Clinoterapia del pensionado de imjoexzes, 

Convalescencia del pensionado ún2 mujar: 

Clinoterapia de las enferides Sec lv os, 

Pabellón de enfermos infecto 2cnt cios, 


Durante el mismo año de 1920 el secó. Larcy la incrementado con 


, ] e isidera : 
mente las ricas colecciones de piezas ¿: vn museo etnosráfico que pe ale 
guramente, el primero en el rindo, uo nezociontes 291 00 


1438 extranjeros he 
| y L abía - 
curado llevor lejos del Perú las nejo.»s colecciones lo 


de arms y de otros elenento: ¿iluetratiros de la Hist Se huacos, de telas, 
vo, y exa doloroso hallar en los iue20s 13 Berlín Y 
para la llistoria del Perú que aquellos que pudiese 
10. 
El señor Larco Herrera ha realizado la ob o este museo merced 
norme actividad, merced a desenbolso: comsiaciuobles de nora . . a una e. 
averiguación muy eficaz de todas aquelias Y hierced a 


pequeñas coleccione $ 
en manos de diversas personas y aque esciors Co3tinadas a da Ryo ln e 


Ss olenert os 
el Perú ns 


gonzante. pl vez 
El señor Larco Herrera ha hecho «0... 3 38 193 colecciones, «e 
de técnico, al arqueólogo peruano Dr, cio U Tello, E A A 
Era necesidad espiritual del cuero iv line del ásilo Colonia de 1 
exteriorizar, en forma algura, la gue c03u0 de los enferinos Pra ¡asdelona 
les está encomendada hacia este Pilécoyos 6 les ha ofrendad. oda 
fecto y la mayor suma de energías, 27. cin - icrivo que ha venta pt 
ficiarlos la considerable sira de S49 M9. les de plata Y > y ido en bene 
facción a tal necesidad espiritual, 0.1 1 sa as COLO satis 


citiijinos a la Socied 
37] 


¿nanoig úblize de í solicitsrá ca : a A 
ficencia Públiae de Lima, E E 60 E Permiso nece 


gir, en los jerdines del Asilo, 
Concedido el permiso por les Socia 


lad de Bene. 
sario para eri 


ES ar pl * LIC SUBA ncavroenn a 
escultor peruano señor David Lozero, la 949191, o el n£bi1 
de Ulloa y, ejecuteda la 0bv8, reslim vo, ¿M Ea de bustos de Larco y 
30 de loucto da 1500, -e-=4elón de dichos bistos 
En la Últina sesión colebreda POr La Sociatea lo n 
5 .s SE Y E] 
de 1920, a mérito de una noción LIOSC1I adi o... de beneficencia en el as 
ro y Tirado, se dió al Asilo Colonia e..." BOCio Sy, “lanuel G e 
' S : as dalena . 7 3 
tor: el Asilo Colonia de llagdalena ge Llama ya ni honbre de su e sta 
ya el "Asilo Victor Shefac= 
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Dr. Próspero Otérola. ; 
"Si todos realizaramos nuestros deseos de muerte no habría ningún ser humano 


sobre la tierra", D, Abrahansen. 
I.=' INTRODUCCION : ¿ 

Ilemamos homicidio, en “sentido amplio, a Áa muerte dada por una persona 
a otra. Penalmente, es el hecho de privar de la vida a un hombre o a una mu 
jer, procediendo con voluntad o máalicia,. sin circunstancia que excuse o le- 
gitime. No constituye parricidio, infanticidio ni aborto(1), . 

Asctstñáto es la acción y efecto de esesirmar; esto es matar con maldad e 
extremada, a traición o. alovosamente; con premeditación o ensañamiento; o 
mediante precio (el caso de los sicarios). 

Existe el homicidio preterintencional, que es la muerte causada a una 
persona por quien no se proponía inferirle mal de tanta, gravedad; es decir, 
cuando "se le ha ido la mano" el perpetrador.' Mo 

El homicidio puede ser cometido por una persona en'agravio de otra u 
otras. Cuando les victimas son dos o más individuos hablanos. de horicidio -= 
multiple o.plural. El homicidio múltiple puede ser resultado de un aconteci 
miento único o:de acontecimientos sucesivos. Los autores de homicidios por= 
petreadog en acóntecimientos sucesivos suclen ser denokinados homicidas mál- 
tiples seriales, 8 : de 8% 

En este estudio no incluirenos a les ¡muertes producidas por el terroris 
mo antiestatal o estatal ni a las ocurridas en los conflictos bólicos inter 
estatales, interétnicos o interconfesionales. Tampoco abarcaremos a las na= 
seacres ocasinnadas por grupos de cualquier índole, 

IT.- ANTECEDENTES Y ASPECTOS «CULTURALES * me 

En la mitología y la historia abundan los homicidas méltiples, Apolo ma 
16 a 14 hijos de Níobe, reina de Prigia, personificación del orgullo y amor 
maternales. En 4os tiempos bíblicos se áio el nonmbre de zelotes(que-en grie : 
go significa sicarios) .a judíos organizados en una ..ecter inclinada a matar. 
con puñal a sus “opositores; los romanos los persiguieron, considerándolos 
foragidos, porque les hicieron resistencia. Barrabás era un zelote al pare- 
cer. En la India, donde vivieron los thugs oburtotes, homicidag ehorcadores, 
se estableció que Buhran habla estrangulado por lo menos a 931 víctimas, en 
tre 1790 y 1830, con su bufanda blanca y amarilla, A la condesa húngara Le 
Erszebet Báthory(1560-1614) se le atribuyó 610 víctimas de horicidio, todas 
muchachas, Curiosamente, en noviembre de 1992; una "corte arbitral" del sena 
do francés; declaró inocente a Gilles de Rais, más conocido como Barbazul, — 
quien fué colgado y quemado en 1440 con el cargo de haber dado muerte a por 
lo monos 140 niños secuestrados. Al “reestablecer la verdad histórica", Kais 
es tenido como salvador de Francia de manos. de los invasores ingleses, 

El térrino de homicidio múltiple ha sido elpleado por Ra Gaupp en su li 
bro “Zur Psychologie des Massenmordes"(Psicologla del Homicidio Máltiple), 
que escribió a propósito del caso del preceptor de 39 años llamado Wegner, 
del cual fue perito, quien dió muerte a su mujer y a sus 4 hijos, dirigién= 
dose luego! al pueblo vecino, donde provocó incendios y mató a los que se cru 
zéron en el camino, antes de ser dominado. No tonta antecedentes penales, 
llevaba un diario íntimo y había compuesto dramee en logs que expresaba sus 
descos de venganza y destrucción. Gáupp hizo el diagnóstico dé paranoia y 
Kretschner descripió- copo un caso de delirio sensitivo de relación, Se dijo 
que fué el caso más cólebre y nejor dstudindo de la literatura alemana pa= 
ra su $boca(2) S- 

Dentro de los síndromes culturalmente definidos es conocido el anmok, una 
condición tradicional entre los mólayos. Esta psicosis cultural, modernameri 
te incluido en un taxón (término que se refiere a un agrupamiento basado en 
sinilaridades sin especificar su nivel de abstracción). Arok significa en - 
malayo "entrar en combate furiosamente, y de ahí la frase "correr el amok", 
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En este sindrome hay un repentino, no provocado, acceso de ira en un hombfe 
joven,"sencilo y bondadoso", durante el cual puede armarse de un cuchillo 
(cris), arma de fuego o grenada de guerra y “correr y correr sin mirar ni a 
derecha ni a izquierda y atacar al que encuentra en su camino, animal o hon 
bre hesta que es sujetado o muerto, si antes no ha cometido suicidio. El -- 
amok es un ataque homicida y salvaje, “"monomanía homicidas Zweig), que dura 
algunas horas y deja un promedio y, a menudo, es precedida de preocupación, 
apasionamiento o depresión leve, Despues de la crisis el "corredor del amok' 
se: siente exhauto y amésico. Como factores dináricos de esta condición se 
han señalado: la vergilenza, separación feniliar, alguna pérdida reciente e 
intoxicación(3). Pare Zweig, el amok *está relacionado con el clima, con la 
atmósfera pesada y agobiante que pesa sobre los nervios como ma tormente(4).' 


IIi.- CASOS NORTEAMERICANOS 


En Norteamérica, en los últimos 25 años, han ocurrido homicidios aúl+ti 
ples que tienen ciertas característices similares que .pueden justificar 1] 
incorporación, en el taxón correspondiente; como un síndrore cultural,.a 
so como el "amok norteaméricano”, qe 

Haganos una reseña de 10 casos publicados, en orden descendente 
ro de víctimes fatales: 


* 


a 
6 


pa 


al núne 
Se 


l.- George Jo Henneard, al día siguiente de haber cumplido 35 años de edad 

el 16.10.91, lanzó su camioneta dentro de una cafetería en Killeen(Texas)” 
dondé elmorzaban 200 personas aproximadamente; seguidamente, con dos ist 
las automáticas, disparó cerca de 100 tiros, matando a 23 personas (15 me 
res y 8 hombres) e hiriendo a 20. Al entrar exclamó : "¡Esto sn La E 
condado de Bell ha hecho de uf! ¡ Este es el día de la cobranzaY Pone e 
esoyperra!". Las víctimas fueron principalmente los que-huolon. onla poro 
a una madre que llevaba a su hijo, diciendo: "¡Puera- de aquíin, A el So 
pre a la cabeza o pecho. Era alto, delgado, elegante, viles, panal, pr 
un cirujano de ejército. Entre sus antecedentes aparece que en A? a Le 
sido despedido de la marina mercante por posesión de uns Póqu ña a 
de marihuana, Solía gritar obscenidades a les imójeres y a E 
nogcon cartas amenazantes. Por años peleó furiosamente ho sa Al 
la dibujaba caricaturas con cuerpo de Serpiente y, una vez pul, ci, AS 
tarla, Decía que las mujeres son viles y criaturas rc o e 
la música y era baterista de rock, Estuvo muy APTO cuan? ra 
bajo. Herido 4 veces por 4 policies, se suicidó 20m un dispo, o 
2.- James Huberty, veterano de Vietnam Y en o 
irrumpió en el restaurante lic, Donald,s de S 
en todas las direcciones y mató a 


a de 
su tra- 
en la vabeza. 
traje de comba 
an Ysidro 
2l. Fue muert > 
3.- El desempleado R.Gene Sirions, el 24.12.87 
. . 
do o estrangulando, a 16 personas, 14 de las Pu 
cida; las otras víctimas habían rechaz ; 
la péna capital en febrero do 1989, 


ps A el 18.07.84, 
aliforni ¡ ss 
5-2 vinos. 2, disparó 
mató en p 
les eran 


10 q 3 

“esclville, abalean 

ado sus Salanteos 
e 


familiares del hor 
Pue Sentenciado a 


a 


Ñ pe arlce br : E 
4.- Charles Whitman, el 1.8.66, cono francotirador desde k 
LOSca 2 Un 


Texas(Austin), mató a 14 Ppersonasg3 prevs Lversi 
: j 2S0NaS35 Previamente h. versidad a 
y a su esposa. La policía lo abatió a tivos “e Bábla dado morte y 5 4 
o 

5.- Marc Lepine, el 6.12,8 | 
de Montreal, disparó matan 
dó, 

6.- Pat Sherrill, el 208.86, cuando le anune; 


de carso de funci onario OS ta ] avrá ss e sal u iba Se j 

. pat . pl , p AL 9 disparó 3 ndiscrir 5 a 1 ba a ms despe Cs 10 
e corí sá Kdnmond ( Oklahona 9 % na da nión ve en a Oy obs 

d co 1 la Ab 


A ; , ficina 
MaS. Se Suicias, ] 
n, en 


- M asalto a 


9, vestido de cazado 


¿ sa Y, en la T 23 pe 
ño a TU mujeres e hirlena B Escuela de Ingenioría 
: : “Li a , MA 


Es, Sl q . 
Personas. Se suici 


7.- Kwan Pai Mak y Benjantn N8, disnana, 
gos en el Barrio Chino de Seattlo po 


bno á un al. 
ron dirigidos a la cabeza de las víc4i, Ñ P2YSONa a Lo ima de Jues 
1a8, c+ OS disparos y, 
, S fue- 
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8.- "El hijo de Sam", en 1976, provocó 6 muertes. Tenía una secta de culto 
violento y satánico formado por 22 miembros que tenían como rito beber san- 
gre y orina, vestirse de negro, user capucha, así como sacrificar per: s de 
raza pastor alenán, 

9.- El 1,.11,91, en la Universidad de Iowa, un estudiente a quien rechazaron 
su tesis doctoral, mató a 6 personas e hirió a 12 antes de intentar suicidio. 


10.- Anthony Barbaro, el 30.12.74, de 17 años de edad, en la escuela de se- 
gunda enseñanza de Olean (Nueva York), áésde el 3er. piso del local, dispa- 
ró con un rifle con mira telescópica, matando a:3 e hiriendo a 5. Era estu- 
diante distinguido, pues entre 290 alummos ocupaba el 82 lugar y había gana 
do una beca. No funmebg ni-bebíáa y era acólito de su iglesia, Era de baja es 
tatura peró vigoroso. Siempre estaba dispuesto a ayudar, Alguna vez habló - 
de "tomar la ciudad" :Y querer experimentar lo "que se sentía al apostarse 
en algún lugar y mantener C1 reyea a. la gente", Preparó-con minuciosidad la 
aventure y si fue efectedo por los gasts "lacrimógenos que le disparó la po- 
licía fue por que tenía mal 'puesta la mÉscara antigases, Había escrito una 
grosería: en la .pared aledaña, había puestó música de rock y useba pantalón 
y chaqueta de camuflaje. gn 
IV.- HOMÍCIDAS MULTIPLES EN NUESTRO ¡EDIO..—- - j vs bs CS 
Probablonente el casó que produjo más commoción en nuestro medio fue el 
homicidio múltiple cometido pox- Manoru Shinizu en Chacre Colorade:, Lima, en 
la madrugada del 2.11,44, día. de los muertos. Murieron 7 personas, 5 súbdi4 
tos japoneses y 2 peruanos, «entre ellos el hermeno, la cuñada y sobrinos del 
victimario. En verdad era dos familias inmigrantes de lliroshima 'que vivían 
en un corralón que servía de depósito de cartón, El arma utilizada fue una 
estaca con la cual Manor dio. sendos golpes en la cabeza de las víctimas -—-. 
mientras dormían. El hoticida tenía 34 años, exa economista y había servido 


J«en el ejército japonés. En Tietsin habría estado destacado en úng unidad de”: 
.interrogatorio de prisioneros chinos. Relató cón frialdod los por menores 


del crimen, La policía y los jueces determinaron que el móvil fue el robo - 
de los bienes de los occisos. Sentenciato, estuvo en la cárcel hasta _el 5,6, 
59, Cuando murió e causa de une "inyección mal aplicada”, ada 

Según hipótesis de Jorge Salazar(5), Mamorn pertenccia a la secta secreta - 
Dragón “Negro y ejecutó a sus familisres movido por la sospecha de traición... 
leamiento de traidores había tenido lugar en Hara 


é2 sus comaecionales. El apa 
en el siglo XWII. ¡ 1 
En el Pabellón de Psiquiatiía Forense se ha estudiado dos casos de homi 
cidas múltiples, ufo gerial y otro fortuito, los cuales son: ye 
l.- D.Y.C., segundo de 12 hermanos, tuvo dificultad en el eprendizaje del - 
lenguaje, presentó sonatibulismo y somiloquio en la infancia, No pasó del 
primer año de :secundaris, porque se dedicó-a ta”vagancia. Recibió castigos 
crueles de parte del paáre,” Meltrataba a los animeles.A.estos los utilizaba 
sexualmente y los mataba. A la privera esposa la abandonó después de tener 
4 hijos, A la segunda la' llevó al campo, cierta vez, la amarró al tronco de. 
un árbol, la flageló con cable de acero y se- preparaba para matarla y matar 
se, Cuando “apareció un hermano suyo y lo contuvo. Dio muerte a 17 persohas 
en diferentes ocasiones, uayormente ton cuchillo, Su primera Yíctina fue el 
printer esposo de segunda señpra. Robó tiendas y con el producto 2yuaó a per 
sonas Menesterosas, Estuvo enel ejérgito pero fué dado de baja los dos me- 
ses de su incorporación por haber pretendido anctrallar a sus jefes y. compa 
ñeros. Cuando identificó a los seis sujetos que habían wioladóa su señora, 
los fue asesinando uno por uno. Los cadáveres los incineraba en el desierto, 
Cuando uno de ellos-escapó a la Argentina, lo- siguió y lo abaleó, ¿ 
L.- J.P.V., a los 20 años, el 906.92 mató con una picota de minero a 3 per=:' 
SOnas que eran: sus familiares(tio, via y priuo), Desde la infancia tenía la 
certeza de que tenía que matar a'alguiena Sentía como que Dios le hable ele 
Sido para ello, Tuvo como una obligación entrenarse con animales a los poza 
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RELACIONES | apa | ocupacion | MOTIVO | LUGAR |] “PARTICULA 
CON HOJ CID | i RIDADI3 


FICHA 


72 q e... 

Ú HOMICIDIO Ñ 
SORA Fuego | Baterista. Pelea o 
G30n03 10 [64091 02 Pig | de Rock Texas con 3ui cidio 

Madre A 


IMUNARD O 
tolas Marino Hero 


Zn trajo 
de combate 


Huerto a 
Tiros 


Veterano de 


LAM3S 
XUBGRTY 


Vioctnan 


¡lgunas victil] 
mas habían re 
chazado_ga al 


Jentenciado 
a pena capi 
ad ? 


14 eran Desompleado 


familiares 


Re A. Na 
JIMMONS 


ranco tira 
“Bor de una to 
TITO o 


Vestido de 
Cazador 


Muerto a 
Tiros 


01-00-66 


Suicidio 


06-12-89 


J Funcionario 
Postal 


Despido 
de traba 


Jo 


20-08-86 


KWAN PAI 

A O O E: O PR , a o a 
BENJAMIN : 
"HIJO DE RE 13 0, 


SAM" MiS]: 49761 | Es ¿IM ei 062- ])  «<=+* el” NiIQgUAa . ll. == | - ¿2 lt. o 
Intento | 


CHABL CARR 
Suicidio ! 


? Rechazo 
Estudiant de tesis 
Doctaral 


Estudiante 
distinguido 
dispuesto a 
ayudar 


: 02 trabajos 
30-12-74..|. 17. |M | 03 05 -. | de su escuela Fuego | Estudiant id 
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RELACIONES ¿NTRE LO3 TONTCIDAS 


PARAMETRO COMUN ¡ CANTIDAD [PORCINTAJE OB3ERV. 
VENGAN ZA 40 % ROCHAZO y DESPIDO. 
UTILIZ. ARA ¿MIA ACCI3IBIS CA- 
COMUN (FUZGO) 09 90 % 242 D3 SLIMIVAR A 


VARIO 3 RAPIDAMENTE; 


PAÑJITAS AMI3TADIS 


FAYILIARIDAD - 0 0% 
| 40% | comp. 03 TRABAJO 

> a | : | E 

. 32 E 3! o a : 

JUTCIDI* 05. 3 50 e tig de 

; Po de . da 
rros los apaleaba, les hechaba ¿gua hirviendo; “a. los: ratoños los- patésba, les 
echaba korosene y les prendía fuego. Llegó su oportunided cusndo“su +Ía fué 

sa - 


É reclamar a los. padres de su futuro victimario la desocupación. de la ca 


a 
que habitaban. Seguidamente preperó 
dos pistolas, un cuchillo y una picota 
su cometido estaba haciendo ux bien a 
pudo establecer que su inteligencia era superior a lo. normal, “** 
V,- COMENTARIOS | O 
Las causas del homicidio múltiple 
están en el incónciente profundo. En los 
Identificar algunos factores de ricsgos: 
ao -Milsma palabra.hace que a e A e ae a -.ceer asesina 
o de mane De ars NE venganzay disponibilidad de ary A E 
e mnera vensetive, dico AS 9 z emi 2 arma tran 
tormos de la personalidad (preferentemente en los homicidas sexialos) : dj 
fU : : A s% A Sel * A á E y « 
Entre los homicidas múltiples fortuitos no hay mujeres, no tenían aenteceden- 
, mes con 15 figura nmeterna .en algunos ca 


en detalle el homicidio, aermándose de 
A Pensaba que al tiempo de cumplir con 
sus padres, En la prueba psicolósica so 


son tanbién tióltiples, muchos de olYos, 
casos q ue henos expuestos -poderios 
frustraciones, despidos del. trabajo 


SER Policiales, parecían tener proble E a ? 
108: : desd = casos son adu hos. jómenes y, educaci > 
No 3% lo moyoría cdo, Los casos 90, 2d BR das USARA a 

- - E a a Pz E 5 O . E 
intoxicación, A propósito hay un proceso en Nortuolky Eolo uei'edad” de Homicio 
510 múltiple (8 muertos y 12 heridos? E por un hotibre que recibía. ¿ma 
Fluoxotina y q ue acabó suicidándose ) lla | E 

No es de extrañar que. el 50% de los homicidas múltiples fortuitos terminen 
en el Suicidio, ya que es reconocido el intrincado vínculo entre el holiciata 
> E 

y el Suicidio. a £na noz € 23 5 3 S 
El horicidio seguirá intrigéndonos “y motivándonos a nuevos estudios. Puesto - 
que, para Abrahamsen, "describir al asesino y sus motivos nos produce ima exci 
yE ón casi sexual", | 
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CONDUCTA AGRESIVA EN ¿NFZRMOS PSIQUIATRICOS Y EY UN GRUPO D3 TRABAJADORES 
3L 1.NóS.M, "VÍCTOR LARGO HERRERA 


Psicólogas Hilda Castillo Cuenca 
5to. Congres» de Psicología —- Sotiembre — 91 


INTRODUCCION 7 
La conducta agresiva colectiva, la violencia desarrollada en nuestro modio y ' 
los aspectos do la violencia de grupo y la agrosividad existento en la socicdad; 
cs docir de los procesos conflictivos, quo a menudo desembocan en la violencia y 
agrosión, nos motivan a roalizar cl prosonte ostudio, A 


: La violencia tione que ver con la utilización do li fuerza física o dola coa ón 
ción psíquica o maral por parte de un individuo o srupo On contra de sí mismo, de 
objotos, o do otra- persona o grupos do porsonas produciondo como rosultado la E 
trucción o daño del-objcto y la limitación o la nogación “do cualquicra de los do- 
rochos ostablecidos do la porgona > grupo do porsonas víctimas :(1). La visloncia 
física os la foma más ovidonta db agrcsión, do acuordo a su foma do oxprosións 
suicidio homicidio, y también do acuerdo a los grupos afoctadósz trabajadoros do 
salud y dol compromiso prodiminantos físico y psicológico. -- 

* La violoncia csta prosonto Cuando 
manera que sus rcalizaciónos cfcdtivas 
de sus rcalizacioncs potoncialos. (2). 


los seros humanos so von influídos de tal - 
y somáticas y mentales, ostán por dcbajos 


AS PETT Sa cod ds Dog 

- El grupo I Psiyuiátricos Judicialos marnifiosta una forma intensa de violon- 

cia deta Er conducta agrosiva us mayor que los conduce a comotor divorsos doli 

toas AOMISAAS SA miyor proporción, parrididio agrosi5 ' La - 
en, g4á sión, contra 2 - 

lud y patrimonid. : e , ze de o 


En forma cspontánea. agredon a cnfurmos: indofénsos s 
prosentan puntajes altamonto introvertid> inostablo, ti 

La instigación cs mayor y la inhibición os 
cos judiciales, 


ú agresión os intencional 
P> temperamento mclánc;lico. 
mayor en este grups do Psiquiátri- 
- 3l grupo 11 Psiquiátricos no 
m3s psiquiátricos cs menor que cl 
nos violenta y 'ny os intensional, 


Judicialos la cond 


uocta asrTosivy 
grupo do dios 


A a de los onfop- 
Psiquiábtricos judicialos Dor quo cs mo 
La instigación es monor que 


la inmibición, 1 
pa á e 28 
como luna3, ventanus, Culchoncs, . Fs 


Be eso d ión Cs Gosplazada a 9bjctos 

'- El grupo 111 Supuestamonto Normal. 

ra). La conducta cgrosiva en los trabajadoros tócnic; pd a 

bromas y Catarsis(ogrosividad cncubicrta) “do 1p prosada a ses ea 

presentan agresión desplazada, "esistoncia al cambios 
La conducta agrosiva os monúr 


do estable y los tompo ramon tos 
melancólico cn proporci 


(Trabajadoros dol Igsw 


POTQUO Prosentan ny : 

S 2 Púntajos da ; qortl 
Sis 'PSETOSPANÍCA A sanguinos de 20 tondoncia oxtro wr 
nde mayor a 9 “mática, 


2 MONIT respocti y. colórico q” 


amo 

pc amento o 
| El antlisis de los resultados de la Proso; | 

a : sento lMvosti 


Sección Posibilita plantcal 
o Conformar equipos multidisciplinarios PT 
extonci 5, la conducta, agresiva del Persona Para estudi. 
Tales invostigacionos Pormi tirán Sonal que lap 


2S ont 4) 
rl dosárrollay Pro) 


Ta on o 
SIamas o, 


da su amplitud y 
l modi> hospitalario 
al conto p 


. oa 
oe A 
azo orionto 
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. Desarrollar técnicas y ostrategias psicosociales para la provonción y manojo 
del estrés on el medio laboral do salud, 


+. Idontificar factores de ricsgo laboralos que incidan on 6l inicio c incromen 
to de conductas agresivas ontre los trebajadorcs del hospital, 

+ Plancar-y desarrollar accioncs destinadas a mejorar cl DEE Psico - Qs 
- cultural y cconómico dol trabajadro. de salud. 2 

. Capacitar al porsonal de salud sobro la manera de conducir y manojar gituacio 
ncs surgidas por conductas a con enfermos psiquiátricos. 4 


am MATZRIAL Y METODOS Ps 
Es un estudio de ia nivel ida so. ha: rualizado con un “grupo 
do cnformos psiquiátricos judicialos (11casos y todos hombros), y otro grupo, (020*- 
casos 3 10 hombros y 10 mujeres) da enfermos psiquiátricos diagnísticados como 
Esquizofronia hobofrónmica, catatoníay paranoido) y un grupo de trabajadoros do se=: 
lua (19.s 17 hombres y.2 mujoros) de nivel técnico, supucstamohto normal cuya con= 
dición cre no tonor antecodontos psiquiátricos pas cual es fuoron cntrovistados en 


sus ESEpO IAS ambientos de REBAJA. 


21. _presonto estudio trata de oncontrar las li do los rasgos de con. 
ducta agresiva oxistontó cn ¡dichos grupos: de patos a través do los tost Eysonck i 
y Machbvor. : á 


Tas entrevistas se llevaron a cabo on los pabollonós 6,9 y 16 dol IN3M aviciár" 


Larco Herrera" y. durarán de 40 a 45 minutos por sesión. El tamaño do la muestra ha 


sido mirada medianto mues broó, AA El estudio se realiz9 do Enoro de 
1990 a mayo do: to A 


| RESULTADOS 


un 2: 


RASGOS PSICOLOGICO3 DE "LA CONDUCTA Pas sIvA. 


as A ed; de su o JESTEA 


GRUPO I 3 Psiquiátridos Judiciales 
- El 45% presentó como grado de agresión hoteroagresión y Sonda hy amenaganto 18%e 


- El 367 prosontó delito on homicidio, parricidio 27%, agresión 18 %. 

- El 45% observó ser altamento introvortido inostablo y ol 35% presontó tomporamoto 
melancólico, Cuadro 1. E A 

GRUPO II. 3 Psiquiátricos No Judicialos 

- 31 45% obtuvo puntajes on altamonto ititrovortido establo y. 7 36%, on tomporanon- 


to o laboóli 0D) flemático 21% sanguínco 21% y colórica 21% 
- 31 45% obtúvo conducta destructiva, 01 25% conducta de hotorsagrosión y 2% conduc, 


ta amonazante. Cuadro 2o 


GRUPO IIT'¿ Grupo supuestamente normal ( trabajadoros dol. IN3M 15) 
- 31 32% obtuvo tendencia cxtrovertida' ostabloy cl 16% tendencia arial cod tuosta 


bio, 016% altamente introvertido - establo. 
- 31,52% presento tomperamonto SANCUINZO, cl 21% temperamento flomático, 01 15%. 


“temperamento colórico y 10% temperamento molancólico. 
- El Personal presenta agrosividad expresada cn Forma encubierta a -bravés de bromas 


- Y Cxcesiva catarsis. Tambión se observó agrosión dospliVada en forma “do Crear "chi- 
VOS CxXPpiatoriog". Cuadro 3. : . , 


- VIDA 3INDICAL 
SINDICALISMO INTELECTUAL 


Es interesante, y digno de ser especialmente anotado, el hecho de que +1. “sindi 
calismó de las profesiones 'intelectua. es haga grada late su áparición en el Perús 
- Las palabras. "sindicato" y ttgsindicalismo" que hasta hace pocó causaba en ciortos —- 
SIUDOS. soci los una superticiósa aprehensión, un definido temor, empiozan a ser com 

Prendidos y adoptados. La fundación del Jiridicato de Médicos, de la Asociación Na. 
cional de Higienistas y de la «Asociación Nacional de Periodistas, aunque solo el -.. 
Primoro se titula sindicato, obedece a los propósitos netamente sindicalos, 
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DOS 
PROYECTO DE ATENCION PRIMARIA Y SERVICIOS BASICOS DE SALUD 


Dr. Guillermo Montenegro Olcese 


A. MARCO CONCEPTUAL DEL MODELO DE ATENCION INTEGRAL DE SALUD 
o q AAA O a 


. . la 

n rco de la política de cambios del actual gobierno, 3 

a ME SL CrOr Said debe estar dirigida a hacer or Vo 

la democratización de .la salud, de tal manera que la Era y 

la salud llegue en forma: integral y permanente a todos a e 
nos, especialmente a los más necesitados. A través de la Tos 


. : : - O ; ha diseñado 
ión de los lineamientos de la politica del sector, se ha : sd 
ún modelo de Atención Integral de la Salud, cuyos principios y Ca 
tacteristicas son las siguientes: 


1. UN ENFOQUE BIO-PSICO-SOCIAL DE lA SALUD mí 

La utilización de un enfoque bio-psico-social en la e 

ción de los problemas de la salud, en la situación real y concreta 

donde éstos se producen, esto es, en el seno de la propia comuni- 
dad, dando énfasis a las acciones preventivo-promocionales. 


2. BRINDAR UNA ATENCION INTEGRAL Y PERMANENTE A TODA LA POBLA-- 
CION MEDIANTE UNA DESCEN 
CIOS DE SALUD : 
Desarrollar un 
hivel de la población 


lo Social), constitul 
d, en perfecta: secto- 
torno a los servi-- 
erales (Hospitales de Apoyo) » 
la población, y 
32. HACER QUE OS SERVIC I 
D 


OS FUNCIONEN DANDO UNA ATENCION INTE-="" 


mentación de una infraes”” 
tu 103 de servicios que integre : m 
actividades Tecuperativas y 
del desarrollo de- su 


Hp [BRTICIPACION ACTIVA DB 1, 


A COMUNIDAD EN 
El proceso 


LOS PROGRAMAS DE SA” 
de democra+ 
te, por medio 


-tatización de la Salud se q incipalnl 
- gañización y conc ionaniaciDao ión a de la comunidad en la os” 
a re oi q. pe 
ve, Local (Centro de Salud y Puesto a de Servicios da e 
ción y Priorización q- lemas den la? Para la identif 
A P 


pa 


] 1 
-sanizadas para la 80 

. . . e E 9 : : E E 

de e e cios, incluyendo eeeh 1, Manejo en la administració 
cia e las activ esa > Valuación y control $ 


S A CON LAS 7 
POTENCIAR EL DESARR INSTITY 
, 0 
La Co0rdinación le 1030 ¿LUTOSOS 
tores involucrados en accio LUerzos de 
problemas prio. hes y 


las Insti € geo” 
: ' Stituciones y 

7 titariogs, - El '“1£CUL adas en la ] g “7 
para contribuir La promoci ¿ar iza con el concuro Ución de Ea gal 
de la población, EN Y Mejoramie So de la comun 


ient 2d” 
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Esta interrelación de acciones deberá efectuarse en ¿áreas geo 
gráficas prioritarias de desarrollo microregional (Microregiones 
con el concurso de comunidades Campesinas Organizadas, Ppara-que.és 
tas participen en la programación conjunta de las acciones de sa-- 
lud y se logre una mejor utilización. de sus recursos naturales pa- 
ra potenciar el desarrollo autosostenido de su localidad. 


6. INTEGRAR LOS ASPECTOS POSITIVOS DE LA MEDICINA FOLKLORICA - 
CON LA MEDICINA CIENTÍFICA ak pe Ar 

"La integración de los aspectos más positivos de la medicina 
popular o folklórica con la medicina ciettífica, se efectúa median 
te el proceso de interacción de 'ambas en la «propia comunidad donde 
se. desarróllan los programas: de salud, buscando superar la barrera 

ultural que las separa y que há determinado la actual deficiente 
cobertura nacional de salud.: Este proceso de: interacción permitirá' 
escatar la "eficiencia":soócial de la medicina folklórica, que. se 
adapta mejor a los grupos campesinos y urbano marginales por su me 
nor costo, Capacidad de cobertura, accesibilidad local, grado de 


.Calidez y contacto humano, lenguaje comprensible, etc., y conser-= 


 Nar-la "efitacian de la medicina científica, que aporta un máximo 


. esta estructura. A 


Operante de conocimientos cientificos para el enriquecimiento. de 
B. ATENCION INTEGRAL DE-LA SALUD... 

«Teniendo en consideración los lineamientos de le Política del 
Sector, se debe diseñar un Modelo de Atención Integral de la Salud 
=) Us Niza un ento capacteristicas son los siguientes: y 


a) Ubiliza un enfoque que integra.las acciones de salud y las del 
desárrollo socio-económico de la comunidad. 

b) La estructura básica de los servicios periféricos (Centros Yi 
Puestos de Salud), se integra a la dinámica del funcionamiento 
de la organización comunal. 

C) Aborda integralmente las acciones preventivo-promocionales,' re= 
cuperativas, y las de rehabilitación dirigidas a la familia. 

d) luna esfuerzos en una metodología de acción conjunta (mkhtriz me 
todológica), a todos '1os profesionales, técnicos y auxiliares = 
del equipo de salud con la comunidad a la cual sirven, 

e) Establece una concertación inter e intrainstitucional para una 
acción conjunta, integrando los programas de salud al desarro=- 
llo de. la comunidad. , 

f) Unifica los aspectos más positivos de la nedicina popular y a 
medicina científica. E ; 

El Modelo de Atención Integral de la Salud comprende las si-= 


guientes actividades: .. 

l. Atención Integral al Niño. 

2+ Atención Integral a la Mujer. 

3 Atenfión Integral al Adulto. 

4. Provisión de Medicamentos Esenciales. 

5+ Saneamiento Básico. e 

6. Control de Enfermedades Transmisibles. 

1. Promoción Nutrítional. . | y 

82 Capacitación Permanente para la Promoción de la Participación - 


Comunitaria mus 
9. Promoción del Desarrollo de la Comunidad Local, 
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ROSTRO DE PAZ Y EL HAMBRE EN NUESTRO PERU_ 


+ 


Des" Humberto Ramirez Arroyo - o. — 


Todos, casi “todos quefemos Vi vdr eh paa, pero debemos preguntarnos a que 
forma de vivir en páz nos referimos?. Para vivir en paz lo más clenmental es 
vivir bien o 'aceptar estoicamente en el papel de la máxima popular "Se sufre 
pero ge vive", : : 

Que gobierno en este Perú de miseria y de hambre se a preguntado Qué: come 
el' pueblo? si cóme: bien, si come lo suficiente y lo conveniente, Han habido 
y'les hay poses políticas de caracter populista, paternalista, etc., sin nin 
gun criterio racioíal y en finción de lo que producimos y la no. dependencia. 

En u n territorio agreste. donde el Campo: es abandongdo- por que' no existe nin 
gun e donde la; Diópagenda del, conswisno ces” És atractivo la zone - 
urbana, hace que las-:1 uigráciones.del campo ,8- La: .ciuavd: se realizez cono un - 

drenaje constante, ecentusandose més aún.con::la viólefcia desatada, 

A-estos males se acompaña log, .pésimos Y: protegidos sistemas de comerciali- 
zación, existiendo los réjos de Lg pápa,..el, camote, el maíz, etc, Agravando- 
so por un tra: asporte lento,. inseguro y de 'poco volumen creando asÍ un 4uis- 

te abastocimiento lo que ex consecuencia encarece los pocos productos, crean 
do malos hubitos alimentarios, elevando los indices de morbi=-mo: tálidad iria 
fantil, falta de taliB'y desarrollo físico de nuestros jovenes, É 

El hombre $ parto de "perder: tálla, es desenpárado en los servicios de sa= 
lud, en lo de prevención Y. de recuporadión siendo en más de les Vecas..azota= 
do por largos periodos: de sequía dumentando ése sú hanbre.s 

En las ciudades contamos con cinturones de villes mis serias, sin servicios 
de agtia y desagtie, lua, sin trabajo, su historia se hace més laceranta: conen 
zando desde muy niño a limosnear en la ciudac pera poder subsistir, pronto 

caégra presa de la, tuberculosis y detras: enfermedades “sociales. 

"En el campo el hombré se encuentra A desprotegidos del medio, 
parasitosis y multiples ¿nfermedades endeníica : 
ba “otro factor negetivo que: no podernos Saióyár porque constituye un atentado 
a la salud y la vida es,el consumo de la chatarra ali; nentariay por la igno- 
rancia existente en lo”“referente a los alimentos, enraizandonos hábitos per- 
niciosos dd consumo an especial a nuestros niños sin ninguna preocupación de 
parte' de un estado sin escrupulos donde muchos representantes de gobierno o 
partido tienen intereses creados en lá especulación Í$ monopolio, para esto - 
consumo de chatarra es sostenida por una tenaz y criminal Propaganda B 

El hanbre secular de nuestro pueblo resido findamenta 211nente por li áta É 
pación más.acentuada en el sctual regimen por su “política recesiva eN 
que estan por debajo de condiciones infrahumanas de vida domia-$]' olon = . 
cien del mismo qe utiliza sólo en alimenteción. La gran mayoria de pe E 
pueblo sus condiciones de vivienda son deplorables, sin comodidad a ps 
tipo y que no le permite las condiciones uínimas de higiene, Menci ol A 
ferente 8 vestido es; de poco o nada de preocupación, : onar lo re 

'Se afirma que nuestros antepasados no sufrieron hambre, 
vigores, ahora, álcar paando el siglo XII, 
dicte. 

E. que nuestro Perú no es país de enormes recursos e, z 

so para la producción de alimentos, pero si lo es Eco ip bc). O reBerente al 
e merína que se está de predando irracionalmente Para ab ei 2 la fau. 
dad de trasnacionales de banderas. japonesas, korganas Pd ePoz a 
houbre peruano, y todo esto a cambio de una iisorablo* divi; para la 
lipgan 8l tesoro público, visa que ni 


con: 


Porque fue ron nro 
somos. un pue sa ED 
ESA blo. harbriento Y depean- 


la voraci. 
tiesa del 


: Siquiera 
E , 
Politica Alimentaria.-. . a . o 60: ae 


Lo patriotico es crear una política alinentaria, donde 
nuestro pueblo debe ser parte de la” doctrina “sans. Ce la aláten; 


nitarni ación de 
mente esta doctrina esta comprendida dentr aria del Perú, X 


10) de da nedi Ames . Indugan, A] Qee 
diendo la alimentación, vivienda, vestido, educeción cina social Cumprey 
a bienestar integral de la familia, ganando cada mea e vación, que ha pa 

a Sa e > eS an 
ntiva y a la medicina reparativa, “as a la nedici opens 
“AMA nre- 
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Haciendo la sálvedad que en nuestro país se realiza a medias la medicina ac 
tiva, dentro la: defensiva o profiláctica y la reparadora qe! es pasiva ya que 


tiene . 'como .objetivo al individuo y enfermo, * 
El punto más algido en nuestro.País recge en el BÍO: ed e-niño, toda po 


lítica económica que va contra este binomio esta atenbtaendo contra el patrimo 
nio humano de,una nación, esta. atentando contra la defensa, esta atentando e- 
contra el desarrollo.y contra la protección de los' recursos naturalez., 

El capitalismo brutal, hoy conocido cono, neoliberal, argumenta la genocida 
máxima. "El libre juego de la oferta y la demanda", "La no intervención estatal" 
"La libre competencia", Como todo se mide por resultados creo que es digno. de 
señañar cl aumento de los altos indices de tuberculosis, la” enfermedad del - 
cólera se está haciendo endémica. El tumnto inocúltable de la deserción esco 
lar, la prostitución a más temprana edad, ete. 

Resultedos que porsupuesto halagán a los que aplican los planes del P.M, I. 
porque es um indicio de que la impagable Mena erat para ser el centro db 
atención áe la política del Estado. 

A proposito de esta mención de falta de polít ica alivontaria' y de uma medi- 
cina social a decidido en estos díes el cambio del nuevo inquilino de la casa 
blanca .porque ha ofrecido prográmes "de: seguridad social, pera combatir la po- 
brezay el des empleo, contra doce años. "Reagan omics" Hoolibérales” "porque la - 
preocupación de la subalimenteción'rio es nuevo en este país-como es Estados 
Unidos, como también:lo es en Inglaterra, que durante decadas han programado 
cimntificamente en alerter a su pueblo 4 conswais lo más conveniente. Y como 
es posible que los gobernantes de siempre en miestro Perú, no.se han: preocupa ' 
do; no. se». preocupen. de tener ideas de "moder nidad" qu5 tanto pregonan "los, 
técnicos". de nuevo cuño. 

La posibilidad de producir alirientos protectores, es un problena para el Pe 
Tú, nuestro territorio como lo señalanios antoriormentess ASUcaNS $ ¿pero es un 
reto, La producción de lalimentos protectores comenzó en la decada del 60,nog. 
estamos refiriendo a la producción de aves, huevos, porcihos, en base a la ha 
Tina de pescado . Hoy nos encontramos cn una industrigs reuseda especuledora 
WMnejada por malos - comerciantes, pulpos que gravitan sobre:la vida de nuestra. 
nación, nuevamente tenemos que señalar que existen intereses creados por ele- 
hentos de gobiemno, Desde “la venta de la narina de pescado a:más bajo precio 
que la intommcional hasta la quiepra fraudulenta de las ompresas productoras 


e alimentos 
La producción de alimentos soñ limitadas, pero son lo suficiente para la 8 
Subsistencia de nuestra Toda esa alimen tación que nos brinda nuestro 
territorio a travez de sus diverses fuentes debe ser para la realización “inte 
8ral de nuestros pueblos y de la persona humana cono fin supremo, ¡SoL10 toda= 
La . 
Vía lo dice nuestra constitución. 


nación. 


Educa 

c > taria 
pación ALtnentezia climenteria en una primera etapa debe señalar machaco- 
hanente lito” la pobladión; el valor calórico de los alimentos, somo dobe ro= 


versos tipos do alimentos y en otra etapa 
Detrise or calórico en 108 dí Yá pa 
es val pa. : 


e y rrotectof ! 
pa in e el problema educativo es en fu:ción biológivg de 
El -zbA =n” e 
a etanos VIOLA» la eso. O senta, de alimentos, 
supeditada a leyes propias de la clar? — pr eo rolables, no cat= 
biando alimentos propios por extranjeros, 09” tado dl para An 01 trigo y 
su derivado la harína en donde el 90% es E ML Y haa > consumimos el 
"pan bian o Como médicos deberios cod q E = ge a satisfacer fi 
Ep ds 4 todas las necesidades de nuestra 2 e 3 RS > 
con as E ' ducimos y 8 bajo. cost0. al A eee MS necesitamos 
una a Hasal en la alimentación del hombre peruano en función de lo que 
a 


Producinos, 
Noviembre de 1992 
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Cas sE de . | 
. PS I COPATOLOGTA, PSICORAS HAC COS Y EPILEPSIA 
Dr, Silver Sender. E 1.4 3 > . 


Los transtornos” “psiquiátricos. son Luodueites -Y comunes en 
ópticos ELA dns 


Me. 


los enfermos epi- 


s 


. No es nomeirto de discutir. aquí las concepciones qué: de ftarieron He: moda e ea 
. Largo. de. la historia científica. de la epilepsia sobre el detrioy 

.. $0 carácter o personalidad epiléptica, época. de' r1orinal: 

«pai Spas o peculiaridad :psicomatora del epilépticó, 

. dermestran inequívoca que.tanto los adultos.como “Tos niños con crisis epi- 

pde repótitivas; que: son expresión de epiléps las primaria o secundsvias 

presentan alteráciones- psiquiátricas con una fréduencia 2 - 4 Voce pe 

rior a la población norunal, La meyoria., de los ¡Autores están de acuerdo en 
que. la, incidóncia de síndromes psicoorgánicos. esta autientada Sl 
“tes gue sufren epilépsia. Esto. es particulaznente ' real en el. 
.nos con crisis parciales bl ES gomplejo . Ft 


h ' 
NN 7 


e) SOLIS pt 
idad psicológica úel 
Los datos. presentes 


¿1os. pacien- 
de de. enfera 


Las ps sicopa tologlá del” enfermo epiléptico: esta en estricta 
tipo. de epilépsia- “que padece, el control terapéttico de sus crisis, sin ex 

.Cceso “de medicación; “así cono: .con. la. .Jesión: cérbra 21 subyacente, 

“En caso de lesiones: del 16buloy temporal mayor a “dominante, o de stitñes bi 
temporales, la incidencia de. jranstornos psicopatolégicose es notablemente 


mayor. Se ha pensado que esta lesión del 1óbulo temporal originaria transtor 


nos en las vías “de conexión con el neocórtez y las estructuras limbicas, o- 


riginando así Tog sintomas. psicopatológicos. Esta explitación neurofisiolé- 
gica podria dar tazón de los “síntomas Copresivos que el .enfermo epiléptico 
¡presenta “tanto en relación con el; tiempo de aparición:de* las crisis como en 
momentos de 'intercrisis. Pero el pahel del sistema límbico no está plenanen 
te aclarado. Todos lós que. tienen experiencia en el tratamiento prolongadh 
de enferuos epilépticos, conocen la £recuernéla con que .se presentan síntonas 


depresivos así como también intentos de suicidios en un pequeño número dle 
enfermos ( 61 ), ' 


relación. con el 


a ás Lt? ESE 


Se ha elaborado una hipótesis bioquímica en el soñtido do que existe una re 
lación entre psicosis, epilepsia y dopatina , Los antazonistás dopanindraio 
cos _Mejoran la psicosis pero emperoran la frecuencia de crisis y pueñen pro 
vocár o exacerbar cuadros psicóticos, . No es posible pronunciarse sobre el 
cerácter de coincidencia entre epilepsia y psicosis, la hipótesis Antagonis 
ta entre ambos o una relación de afinidad entre los misnos, Pero es 
tener en cuenta que existe una prevalencia mayor de enfernes 
la población de enfermos epilépticos' (60, 62). La influencia 
de la enfermedad en la aparición de estos síntonas Psicóticos 
efecto de una medicación entiopilóptica exagerada está todavía 
discusión. Algunos autores man iidicado que cuando existe anís desequilipr -. 
entre los procesosode inhibición 'y exciteción e úivel de la + 
népticd, el resultado puede ser simultáneamente la aparición de fenónen 
epilépticos críticos y de un tYalistormo. continuo de la función A Anos 
conduzca: a la aparigión de psicosis. El fenómeno le prota 0 euúronal que 
tación (“"kindlins*) de los sistena pasación de la exci- 


Ae doparinérgicos nes : 
solfibicos apa 
mercados catibios, de aducta +3 : S puedo orimái 
har bi qu due qua tentiene de ha nora duradera, des 


Preciso 
psicó ticos en 
de -la Aáuració 
así cono y 
en Tase de 


Ya ansmaisión si- 


Una”. actividad - biooléctiiéan cerebral "anornel 
de conducta més -0 hienos” $Peruenentes ex enfe; 
fía asf en sindrome orsénico cerebr 
sable de transtornos en 
“ción de este Sindrome ec 
qu vidas la epilepsia en 
asi como los efes stos 
de deficiencia en 
efecto sobre el 


Oz ónica puédo Originar ca biod 
Y1108 epilépticos. So PeNab Leon 
al acorpañanto de la “Dilepsia y í 


cognitiva, Es pos 
ible ue e ] 
túen influencias senóticas, EA 2. El 
cCere 


si hisna, los det 
tóxicos de los + a EE psi 


Tar ES ntiepiléptico 
a 
POr los amtiepi? ónticos así e 
nonoarir , PS Lo 
20auines cereby -les, han Sido ivvila 


la función 


fact LOYes 


folato orisineda 
netabolisrio de las 
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crados. en el origen de los cambios intelectuales y afectivos que aparecen 
tres la administración de fármacos anticpilépticos. Sea cual sea la natura 
leza de los síntomas psicopatológicos que pueden presentar los enfermos 
epilépticos, se. va plantear desde el punto de vista terapéutico el trata- 
.Hiento.adecuado de los mismos. La edministración de psicofármacos epilépti 
cos. no es ima tarea fácil (60). Los antidepresivos tricíclicos o no tríci= 
clicos, inhibidores de la J¡A0, así como los neurolépticos son todos potene 
- Cialmente convulsivantes y por tanto habrán de evitarse en el enfermo epi-- 
- “léptico.' Por tal motivo es preferible utilizar los antidepresivos no inhi- 
-.bigdores de la Ji40 y no tricíclicos cuales son: L- hidroxitriptófano, nomi- 
fensina, mianserina, bilosancina, fluopentisol, flimilidina y trazadone. 
En situaciónes de transtornos psicóticos más o menos agudos, se han de evi 
tar las fenotiazinas y butirofenonas. Es preferible utilizer benzodiacepi- 
-nas o clormetiazol. Los barbitúricos pueden ser de gran utilidad lo tdismo. 
que las benzodiacepinas como el clona cepan y el clobazan, La anfetamina 
tiene un cierto papel enel tratamiento de la epilepsia y probablemente .po-= 
See alguna acción antiepiléptice. Se evitará la administración de sales: de 
litio que tienen como efectos secundarios la producción de srisis convulsi 
va (61)..En la medida en que el enfermo epiléptico no sisa viviendo al am 
paro de la tolerancia y de la filantropía, cuando se logre eliminar el pre 
juicio de la estigmatización del epiléptico, una vez que las terapéuticas 
- Octípacionales' sean desarrolladas satisfectoriamente, es evidente que los 
factores psicosociales que influencian la psicopatología del engermo epilép 
tico serán reducidos de manera muy importante y favorable, - Tan” $ 


- BIBLIOGRAFIA DE NEUROPARIÁCOLOGIA FUNDAMENTAL Y CLINICA = TOHO Y 
EDIPORES: JESUS FLORES Y J. JHANUEL MARTINEZ LAGE, e 


- Betts TA : Psychiatry and. Epilepsy. En- "A textbook of Epilepsy", Laidlaw J - 
Y Richans A (eds). Churchill Livingstone, Edinburgo 1,982 PP. 227-270, 
= Trimble “MR +: Psychotropic druga in tha managenent of Epilepsy. En "Epilepsy 
gnd Psychiatry", Reinolds EH y Triuble ¡RM (eds). Chúrchill Livingatone, P- 
dinburgo 1,981 PD. 337-346. k OE : E 
0 Trimble ¡R : Psychosis and Epilepsy. En "A textbook of Epilepsy. Laidlaw y 
Y Richens A (cds). Churchill Livingstone, Edinburgo 1,982 pp. 275812 .. 


- Upton ARI : Cerbelar stimulation. En "A textbook of Epilepsy", Laidlaw J y 
ichens A (eds). Churchill Livingstone, Edinburgo 1,982 pp. 430-436, 


Epilepsy and Psychiatry. Churchill Linvingstone, 


” Reynolds EH y Trinmble RR : 
Edinburgo 1,981. 


vicno de la página % 19 


Las profesiones intelectuales, instancias de sus propios intereses Corporativos, 
comienzan a salir do la etapa de los "circulos" y otras ropresentacionos inorgá- 


nicas. 
>. ¡BAR Quincenario de informaciones e ideas 
Pego AñO 10 de Noviembre de 1923 Y 1 
E Empresa 3ditora Amauta 3o4o 
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PROBLEMATICA DE LA DEPENDENCIA DE DROGAS EN EL PERU 


* -Dr. Edgar Miraval Rojas 

Es necesario enfocár el problema de la Drogadependencia de modo integral, re 
lacionando diversos elenertos-o fáctores, individuales biológicos y de perso- 
nalidad que se desarrollan hediante un proceso de aprendizaje social y deter 


'irinan gma interracción general y particular.coh las drogas.y el alcohol, 


Los modelos biológicos no tienen en cuenta los factores sociales, cuya signi 
ficación es evicente. A la inversa, los modelos pura. mente psicológicos y so 
ciológicos deschidan los resultados de las extensas investigaciones biológiz 
cas: De ello se desprende que sólo uma:visión Holística de los tres grupos 
de factores que cumplan con ¡usticid '$u cometido de'éxponer equitativamente 
la pluralidad de los hechos reales, pueda ofrecer: une: explicación acerca de 
la tetiopatogenia de la fermacodependencia y ulcoholismo. 


1 farmacodependentia.es. una enfermedad crónica que sobrepasa los límites so 
“cio-económicos; culturales y educacionales existentes en casi todos. los pai- 
ses del mundo. El farmacodependenaja tiene caractrísticas de personalidad =. 
inmadura qué tiene .poco :estimal en sí, se siente incepaz para afrontar las di 
ficultades de.1á vida y cuyas respuestas:están en estrecha .relación con su 
historia personal. La droga ejerce un efecto de "placer" que ld aleja de la 
realidad dolorosa y lo hacerca aun mundo particular que reta al. mundo orisi 
nario que aparentemente ¿Lo.ha herido,. Gradualmente llega 4 la ruptura con la 
familia, el abandono del. estudio o trabajo,al. comportamiento delincuencial 
la depresión, etc., en consecuencia se degrada la: personalidad del sujeto. 
_En el acercamiento al farmacodependiente, por lo tanto; hay que tener en cu 
enta tres elementos. determiantes: el individuo con sus ihplicancias biolósi 
cas, Psicológicas, sociales, económicas, culturales, así como también se + 
ne en cuenta el ambiente y el tipo y. calided de sustencia psicoactiva 
COnsune. 


tie 
que se 
Estos productos, al presentarse como mercancía a la comunidad estarían 
ditados a las condiciones sociales generadas por el modo de producción 
tentls. : 


supe- 
exis- 


De tal manera; que las enpresas respectivas,,legales o ilegales, on su afán 
de lucrar presentaría una serie de motivaciones hedonista a la sociedad a 
través de los medios de difunsión ideológica, exponiendo a toáa la población 
en general y my en especial a los inffividuos alienados Paiquistrica o do 
16gicamente. Para cste se contaría con el respaldo directo de la aduinistra- 
ción estatal en el.caso del alcohol, del tabaco y de drogas uéñicas, a Cai 
bio de Jugosos impuestos y en el caso de las drogas ilegales, el E de 
corrupción politico-administrativa y de justicia, así como Otros y pes 
indirectos hacen díficil su control, a Hecanisnos 


La ferrecodependencig en nuestro país constituye, pues, 


; un mal de primer 
importancia, por tratarse de un grave problema social con PB a Ls 


cias sobre la salud de la población, al punto de conformar wno de 1 Sua 
serios problemas de salud, tanto en su prevención como en LO 0S néás - 


2.22 . A : 3 el tr ami ar; E 
rehabilitación y el manejo de las múltiples dificultades - tratamiento y 


3 si a ue A ÁS 
el elevado riesgo de enfermar y morir a que conduce su uso o Origen y 
necesario enfrentar esta problemítica de ranera irteeral E que es 
e intersectorial asegurando su continuidad, ii 


Plinaria 


Esisten numerosos indicios que señalan. ka gran Memos alo 
Farmacodependentia y que “continúa .en progresivo dañe Problema de la - 
Cada vez más sectores, de la población están siendo aferra est 
medad. Aquellos sectores que en la década pasada se ads 
riesgo"; mujeres, niños y adultos; hoy en día su E de » 
uso de drogas es alto, A a eipación 


Ñ ro país. 
POr esta enfer 
bajo 

dentro del - 


* Jefe del Servcio de Farmacodependencia 
Ae _Farna «encia y Alcoholisp 
titutg, Hpgioyal 88 Balada itentesl ["ibebotalaYégtag marco, 
LLQOrE 


ae? 
4 


0 us 


de 


e 


Es indicustible que se ha incrementado de modo impresionante la producción 
de hoja de coca. Las hectárias dedicadas al cultivo, que en 1980 fueron de 
40.534 llegaron 4 120,416 en 1989 y més de 200,000.en la actualidad. La pro 
ducción de hojas de' coca: enel Perú constituye más del 6%%-de la producción 
mudial, Según el último informe de CEDRO, el 85% de la población peruana en. 
tre los 12 y.60 “años consume alguna sustencig Psicoactiva; de este porcenta 
je, él 40% consune más de dos drogas y de esta población, el 20%, es decir -“ 
un millón de personas tenárfan abuso o dependencia de árogas, i 


Estos estudios nos demuestran la necesidad urgente de tomar acciones preven=. 


tivo promocionales, programes de tratamiento y rehabilitación en el carpo de 
la farmacodependencia. Existen pocos centros especializados del Estedo para 


el tratamiento y “ehabiliteción del farmacodependiente, principalmente centra “ 


lizedos .en Lima, los cuales inclusive nó reciben el apoyo adecuado pera su 


funcionamiento. Sin embargo, existen proliferación de Instituciones no suber=. 
en ALA y S [2 


namentales que atienden este tipo de. pacientes que cuentan con mayor apoyo 
financiero, pero sin la adecuada supervisión del Estado através de sus profe- 
sionales' caligicados. ? mc 

En el Hospital "Víctor Larco Herrera", la atención de pacientes farmacodepoen= 
dientes y alcohólismo se realiza en diferentes Pabellones. En el Pabellón NOS 
furciona un programa integral, cuyo objetivo es lea prevención, tratamiento e 
rehabilitación del paciente, incluyento.a la faiilia y comumidad, 

Las estadísticas de la atención en el Pabellén N0 8 del Hospital "Víctor Lar- 
co Herrera" muestra que en el perfodo : 1990-1991 se han atendido un promedió 
anual de 162 pacientes farmacodependientes y 67 alcohólicos. Las drogas tés 
usadas y por lo que se solicita etención son: Pasta Básica de Cocaína, alco- 
hol, marihuana, tabacoj la combinación de drogas para consumo ms frecuentes 
son: BBC m3s 'alcohol y PBC más nrihuaena.La edad promedio es de 16 - 40 años. 
Los grupos de población que solicitan atención son:de la clese socio-econóini- 
ca media y bajá-y corresponden 1ós a los distritos de San Mliguel, Magdalena - 
del Mar, Villa María, Pueblo Livre, Barranco y diferentes regiones del. país, 
tras características de los pacientes son: desempleados prevenientes de fa. 
lias patológicas, situaciones de rechazo y abandono sociofaniliar, con pro- 
blemas judiciales, son secuelas médico-psiquiátricas, trastornos de persona 


lidad y desadaptación social. 
STRATEGTAS 
Ego Reducir la producción, distribución y venta de drogas que producen depen- 


encia y través de : 
= Orientar los esfuerzos destinados a lograr el cumplimiento de los conme 
nios internacionales bviletérales un igúaldad do condiciones, con parti= 
1 pación de todos los poderes del Estado en La acahorapdón de dicho convenio 
2 Cooperación dque recibinos es AA. añ convento Antidrogas, o pa-= 
a de 100 millones de dóleres y se necesita no menos de 2,000 millones de ¿6- 


“108 para establécor lá sustitución del cultivo de coca mediante un DrOgre tia 
: desarrolló ogroindustrial. - 
represivas de erradicación de la producción 
La groga, sino también y prlaciplepón eh ER Sr SEA q? 
Íses de mayor consumo en asuni? al da Arola AA erradicar - 
demanda para así contribuir 2 dopapuzosos odo de drogas, 


á XD 3 le droras lfcite ) Ñ 
- Reglanentar la distribución y expendio do COS lícitas que producen 
amenta 108 dispositivos legales que se refieren principal- 


Pendenci: umplir con : ; í 408 am $3 : 
A £fico i1fcito de drogas y su fiscalización, 


nte a la represión del tl a . 
ecto dependiente del "inisterio de Salud que coordi, 
ole a los orsamisiios que desarrollan activida. 

a 


G 
+ra tamiento y rehabilitación en el 81 a de la 


- No sólo centrar-1as nedidas 


- Crear un roganisno 06” 
3 Oriente, supervise y contl 
3 Preventivo-Promocionales) 
““acodependenaiao 
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de- Propugnar la formación de la sociedaá' peruana de Farnmacdodependenci 
fines de elaboración de“Programss Preventiv Fomodiomales o" téntámicnte 47 
a E ld Pee oR 4S a ntivo Promocionales, tratamiento clf- 
«y profundizaci ¡el .conocimiento científico en dicha Srea ": ” 
ico.y pro mer ny 1 cha área 
. . . s E , 


ción de los farmecodepondientes y crear “otros a nivel nacional mediante le 
implementación de recussos físicos y materiales y la capacitación de | q 
cursos humanos necesarios, ; pu PA e 


- Frotalecer lo vici existentds y j ] 
El s servicios existentés para: el tratamiento y la rehabilita- 


5.- Fomentar la Investigación a nive CE region: f 
E el local, regional.y nacoñal en la preven 


ción primaria, secundaria y terciaria de la farmacodependentia > 
: dde 4 : q 0 A z de . 4 
== í nm C $ A y n : Y : 
6.- Es a enfocar el problema-de'la farmacodependencia de mai E 
gral, multidisciplinario e intersectorial asegurando su Ar o 
s dE Gp OLA? E A A 
7.= Canalizar a través de las: Instituciones del Estado los recur 
, A : ei z y E a asi 
tencia financiera procedente de fuentes nacionales e e e aa pia 
apoyo decidido a los servicios :o programas" dedieados a 1 Renan e ¡pra E 
Mn van 3 os 3 da “es . : $ Pr E dE ? i 
miento y rehabilitación de lá farmacodependencia en nuestro maga A Aa 
2 $ ee k ds E pod p 5 a A TN e 
SA do E ELE iO o la población sobre aspectos prácticos de al 
ci 2d e : los: medios de comuricación masiva; que debén Sa q 
3 e ex: *r le de . al E s ES Su Led COntener mensg-: 
jes q altar las ventajas de una vida exante de drogas, 2. E 


9.- Desarrollar -programás-de 'actualización informativa «dim: 
de fama, grupos organizados "de la "comunidad, líderes Sima 
nes- deportivas limi osea: Ye ma EA 

Y poí » Teligiosas, eto, : FEE 


-"igidos a los padres 
ras E 
$ Sindicales, asociacio 
Pete posible combatir en serio cl-Narcotráfico sino. el ia 
si n e. inteligencia ...en, el arbito del consumo. Se abre él hs mes rT: a 
trar. las més eficientes medidas con el fin de disminuir el sosa 
SUL el consumo de drogas 


y si ello se logra.se:abra ganado la batálla e] y 
pndooamitol. ón dde A a al Narcotráfico y la Farmecode 


, . pp o e e po? 


El señor Dr. ABEL PAJUELO ROMERO, Jofe del inde ae 
; a a o el Servicio de Laboraten 
a ed AP Herrera", saluda o O Clínico 
nal: a 5 «e ao) a toda la comunidad de nuestra Institues on todo el Perso 
FELIZ NAVIDAD y un PROSPERO' AÑO 1993. Suvucién, descándoles una 
e Se comunica que, desde el. lro, de Diciembre : , Y 
DEL SIDA, se dió inicio en muestro Servicio a pa te de 1992 DIA MUNDIAL, 

3 realización de Pruebas de 


Desvistaje del HIV +3 Els 
e cea tipo £lisa, en Secció; 
nal de nuestro Servico lil en ción de Inmumnesorolosfa El pe 

: , ; : 2180 
de 


Salud y q pea EMO Prost Bou ol Instituto Nacional 
a al dri: Sib Ser nm TIAS a Aa ae ntr il 45 
Pos para Ol elite SO dde integrante de la o del SIDA (Pecos) 
Mstaje del E del SIDA 4 484 Nacional de Le: 
> d a s aborato 
"CONTRA" E A. | 
o EA BL SIDA, LA Con 
a 1DA, LÉ COMUNIDAD COmPROMENT 


n. 
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EL ENCUBRIMIE; TO DE AMERICA Y EL DESCUBRINIENTO DE OCCIDENTE 


DI. Humberto Cairampoma Torres 
_ La Historia de los últimos 500 años que coinciden con el: denominado "des= 
cubrimiento" de América en realidad es un descubrimiento de Occidente,: pues 
el viejo mundo se descubre tal cual es a los ojos del Universo. No había si 
do mucho que el Africa de alguna manera ya formaba parte de swentornoíe in 
dudable ."El viaje-de COLON fue el complemento necesario del de "VASCO DE 
GAJA"(1) “Es ineviteble la conclusión de que los descubrimientos de América 
y de lá ruta del Cabo a las Indias Drientales fueron factores inportantiísi- 
_mos en la aparición del capitalismo moderno", "Cierto es que en España y -- 
Portugal no surgió. un capitalismo rotundo pero este hecho no es incompatible 
con la tesis del presente estudio, a saber: que los beneficios del comercio 
las Indias Orientales y el aflujo de la plata mejicana y peruana fueron 
es - pero no. los únicos - del orto del capitalis- 


con 
los factores más important 
mo nmoderno"(2) y e J 
Empero, el verdadero. espíritu: del "Descubrimiento" fue el oro "El oro es 
excelentísimo; del oro se hace tesoro y.con él quien lo tiene, hace cuanto 
quiere en el mundo y llega a que echa leas ánimas del parefso"(3)., Natural=- 
mento, se cometió uno de los más grandes genocidios de la' humanidad con el 
pretexto de extender la fé católica. Tanto es esí que "no hey én ellos nin- 
guna preocupación por el anuncio del Evangelio, ni tempoco por la muerte de 
"los indios que es el:precio que se paga para pbtiener cl parafso(4). El ojen 
plo típico"es.el asalto y robo de 'Cajaharca: donde pereció Atehualpa, y 


. Empero, los peruaros no se dejaron engañar por: la patraña religiosa - 
WAMAN POMA DE AYALA dice:**No obstante sus. protestas de adhesión al régimen 
' español, satiriza a menudo la falta de espíritu cristiano de los españoles 
“Y se burla: del catolicismo "español". Dice sarcásticamente que son "tcristias 
ros de palo", "jústicia de palo" y que Dios estará en Castilla o en Roma,. - 
pero “que no se hace presente para los indios del Perú"(5), Pág.85, E 


La erá colonial se continúa con un inventario ya no solamente de las ti=. 
quézas sino de las posibilidades materiales, geográficas y científicas. Los 
Viajes de ULLOA, HUMBOLDT y más tarde RAIMONDI completan dicho inventario, 

E Pesar de las cualidades personales de estos últiños,_- a 
Pero yenno son solamente él imndo material objoto-de estudio por parto de 
la aca, Suba “eya elena iaflica termina con Darwin; ahora se trata - 
del estudio de las civilizaciones primitivas, los que han quedado "rezagados" 
del progreso universal, ahora son . o el ai la llamada in 
Vestigación,dé ceupo y Surge AE, O ae udvada gl pasádo,: á4i-- 
cho autor constata un pasivo y activo de las sociedades brinitivas. Dirfamos 

el primer gran mea culpa de Occidente» "BaE esto, revisando las opiniones y 

Prácticas de Spocas y razas rudas, A ca con benevolen 

cia 3us exrores, Ccorio tropiezos ria ms a pod uan de la verdad y - 

concederles la benévola indulgenáia de pea pci y necesitaremos al 

EúnN día: em excusatioñes itaque veberes Aundionti sumbr(6), 312, 


Esto no es odo el el balance de 0 a 
a ER A olíticos, también en sus llamados hombres de 


no solameñte se muestia. en sus pot4urerta, 6 Ñ 
cioncia. Así Pe MALIMOVSKY dicos "IA civilización oscidomtal, como uma apla. 
nadora mecánica, se mueve sobre a pre a 5 esto capibio 
cultural, que -avansa e on mostro Dorta) 08 
2 primera contribución histórica cla E y a a 
la raza blanca, Somos pi A a o tofíicre al na 
cionalismo conservador); hotios A e E mostra educa 
ión Y muchos otras morcedos espirituates a 145 0248 sagas y pueblos conla 
— cuando aceptaran nuestra civilización, ellos serí 
no ha sido cumplida"(7) E 


cciádente, el trato dominante, Srbitrario 


TOmesa implícita de que, ana 
” a Esta protie6sa 
1 nuestros iguales. 5 
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Occidente ha perdido su rumbo, ha llegado a sus límites, veamos 
lo que dice, EUSSERL: "Justamente aquí reside nuestro propio desampa 
ro, el de que todos nosotros que educamos por los auténticos filósó 
fos del gran pasado, vivimos para la verdad, y sólo asÍ, viviendo-- 
en nuestra propia verdad, soños y queremos ser. Pero como filósofos 


HA AA AAA A A A 


ción, su modo de vida familiar, su concapción. ética de la vida. Vea 
mos lo que: dice C.STRAUSS en el gran mea culpa: ' "Sean mis últimas — 
palabras para..esos salvajes-cuya oscura tenacidad nos ofrece aún el. 
medio de asignar alos hechos humanos sus verdaderas dimensiones . 
Hombres y mujeres que, en el instante en que hablo, a. millares de 
kilómetros de aquí, en alguna sabana rólda porel fuego. de la male- 
za o en una selva chorreante de lluvia, retornan al campamento para 
compartir una magra pitanza y. evocar juntos a sus dioses; esos in-- 
dios de los trópicos y sus semejantes de todo el mundo que me han 
enseñado su pobre sabiduria, que sin embargo contiene lo esencial - 
de los conocimientos que me habéis encargado transmitir" 
pronto, ¡ay! condenados todos a la extinción, bajo el: impacto de => 
las enfermedades y-de' “los mod9y de vida -para ellos más horrible -- 
aún- (subrayado por H.C.T.) que tes heños ¡aportado; Y respecto a 
quienes he contraído una deuda de la que no me libraría aún si en - 
el lugar dende me habéis puesto, pudiese justificar la ternura ue 
me inspiran y el reconocimiento que les hago al continuar moatiándo 
me tal como ful entre ellos y tal como, entre vosotros uisiera no 
dejar de serlo: su alumno y su testigo".(9), > Q 

Si queremos sobrevivir, necesitamos-erear 
nico con la naturaleza y entre los hombres. Al respecto es instruc- 
tivo un fragmento de la carta dirigida al Presidente de los EE«UU., 
Franklin PIEROE por el Jefe Seattle de la Tribu SUwayIsH en 1885 . 
¿Cómo podéis comprar o vender el cielo, el calor de la tierra? Esta 
idea nos parece extraña ... Sabemos que el hombre blanco no compren 
de nuestra forma de ser. Le da lo mismo un pedazo de tierra que er 
oyro porque él es un extrafío que llega en la noche a sacar de la - 
tierra lo que necesita. La tierra no es su hermano, sino su enezico 
Cuando la ha conquistado la abandona y sigue su camino Deja dee 3 . 
de él las sepulturas de sus padres sin que, le. importe. Despoja le is 
la tierra a sus hijos sin que le importe, Olvida la sepultura a” El 
padre y los derechos de sus hijos. Trata a su madre, la tier e 


¡a Otros;muy 


un modo de vida armó 


re y - qe ol TAL Pe 
su hérmeno, el cielo, como si- fuesen cosas que se pueden Pd y a 
saqueal, vender, como si fuesen corderos” y cuentas de midrio. ee a 
sacianie socvito devorará la tierra. y dejará + + Su in 


tras de sí sólo un de 


DO rd 
si1ier to” 1ldJa 
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Dr. Humberto Ramirez Arroyo 
Dr. Hugo Lozada Rocca 
Dr. Abel Pajuelo Romero 


INVESTIGACION CIENTIFICA “DESCRIPTIVA + ANATITICA 


ESTUDIO DE 14 SITUACION DE SATUID'NO MENTAL DE 103 PACIENTES INTERNADOS 
EN EL-INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTA], "VICTOR LARCO HERRERA" 


e ARE 


INTRODUCCION .- 


Fs una necesidad de realizar un trabajo con carácter descriptivo y analítico .: 
utilizando la técnica del Consultorio Extermp, estructurando en el Conocimien 
to de la situación de Salud: del Universo Global de la-Población Psiquiatra 

del Instituto Nacional de Salud Mental "Víctor Larco Herrera", 

El hecho de sor o no satisfactoria, de la descripción y el análisis de erta . 

se desprenderá una polémica presentación do Los factores”condicionantos (deri- 
vados dol macro y micro ambiente en el que¿le “toca desenvolverse el paciente, 
los cuales determinarán en mayor o menor el be de salud o enfermedad a- 

gregada al paciente psiquiatrico de nuestra Institución. . 

obal de la Población Psiquiatrica, porque no existe = 
Creemos que seráde un valor apreciable en la medida 
fundidad de la descripción y dél análisis que se - 


Tomemos el Universo Gl 
información actualizada» 

de lo incisivo y de la pro 
logre conseguir» 


la indudable riqueza 
todos los profesionales Y 


de información que Se pueda obtener es una inquietud de 
los trabajadores del Instituto. Por-lo que el. 


de 
. . Eugo Lozada Rocca y el Dr. Abel Pajuel 
Dr, Hui ez Arroyoy el Dr | . . a 
E parido ]levar a delante el presente trabajo de investigación y 
Ñ ao case 1 de brindar una atención oportuna, eficiente y 


mueve es el l 
j 7 presente trabajo debe ser la estruct pra 
eficaz, además creemo pr ura de 


g. que el 
tros estudios y Programa8. 
o . . . 2 tro capítul sn 
+io de investigación en cuatz : , | 
Abordaremos el O £ el problema de la situación de salud del paciente 
El PRIMER CAPITULO do en el Instituto Nacional, de Salud Mental "Víctor E 
PSiquiétrico pa CAPITULO dará el marco teórico, EL TERCER C o 
a EL ARTO CAPITUIO será de los resultados y, para finalizar en 
o 5 jones. 
las conclusgionesz Y recomendacio 4 a % 
rensión y la participación mltidisciplinaria pa= 
Esperamos contar qel e factores que gravitan sobre la Población Psi— 
Ta, e el el ds eu situación de salud o enfermedad agregada, 
quiétrica para 08 e >> 
Magdalena del Mar, Marzo 24,1992 
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CAPITOTO PRIMSBRO 3 EL ES 


A 


P 


- -D), Contexto Socic-"" =paciol E 
b) Formulación y deriz ción del prosloga 
0) Objetivos : 

1.- Tésnica Consul tomio-EXÉeIDO > mm. 


2.- Verificeción úo enfermedad agregada al paciente Psiquiátrico 


a) Justificación Q. r E 

E Variable j 

€ Unidad: de eee e IOTRAOzas e ás 
CAPITULO SBEUNDO : HARO THORIGO” e a 

--Contexto 

a) Definición de Salva del protonta, poiquiétiioo* 

b) Estructura poblesional : lla pa 

c) Situanión sanios-sconómica y iii, Po 

Supuestos imolícitos 

2) emilia Os 

b) Commidad o A 


c) Factores conioicnantos 


CAPTTUIO TERCERO — 2 MET PTCDOJOGTA 


====o= 


Elección del Disejo - Donatía ptivo y anal Ítico : 
Univezsos Toda la Pobleoié 3q viátri 
ecii pe ¿UU 1323 dal ITnet itut . 
Salud Mont=1 "Lct er ismoo Eorogran o Nacional de 


Z 
du ++ cu nert ni 1 Cors Dictar 0 o JE exo ES 303 Rmn E = 
Es 4 yo Ss : pr | , Da -C£DDiement arios 
ienopiandon de dica. Or 37 Lem 
E Em? 


tituto y de y 9 técnicos del 


¿isootección de Informenión»1 Peiró 


Cuca ación 
Ciria 
; 49 ación de tos 
| 5 08 Recuento y Tabula ación  ' 
CAFIICLO CUM : ' 


í : t 
trituración de los ye 3 
£ultadoneo onclus “ón-Recomendas j 
Y lones 
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apt. INVESTIGA ION DE INFECCION O -T.«B.C. INTRA-HOSPITAIARTIA 


Habiendo presentado el 24 de Marzo de 1992, el Proyecto de investigación 
Científico Descriptiva=Ainalítica de la Situación de la Salud Mental de los 
pacientes internados en el Instituto Nacional de Salud Mental "Víctor larco - 
Herrera" .3 el primer paso due debemos dar en nuestra Investigación es sobre 
INFECCION A TBC, INTRA—HOSPITATARIA. . : 

Que comprende a todos los pacientes internados en nuestro Instituto, .así -— 
como a todos los trabajadores que prestan servicios en la Institución recur 
sos humanos de gran importancia que estan en contacto con el portador trans 
misor, en conocimiento, o nó del Grupo Médico. A 
Nuevamente insistimos en tomar el Universo Global de población psiquiátrica ' 
en' donde extraoficialmente existe un 18% de Infección a TBC, ampliado a toé 
dos el: conjunto de trabajadores 0% desconocido, por ser relevantes como —' 
programas de diagmóstico y tratamiento precoz en contra de la infección In- 
tra HHospitaleria como parte de ima adecuada administración y organización” 
de nuestro Instituto. e 


Acción de investigación que nos dará a luces y una ddecuada información, que 

permitirá tomar medidas correctivas que Son necesarias, tánto para el pacien 

te como del personal que trabaja com pacientes portadores de TBC, para tomar 
. las precausiones del casco con eúucación y adiestramiento. * 


Así tambien ejercer una vigilancia del medio ambiente, ón fócina, lavandería 
limpieza, permitiéndonos una coordinación con los servicios que cuenta + uti 
lizomos, mejorando 1oS conocimientos en mejora de la atención del paciente. 


Metodología del estudio se hará a través de la hipersensibilidad tuberculina. 
o PPD, el fotoroengten como parte del triaje y para un mejor diagnóstico cuan. 
do el caso lo requiera a través de los resultados baciloscopio en esputd.  ” 
El Instrumento se hará através del CIINO MOVIL del Ministerio de Salud, para 
los pacientes internados en el Instituto y el CLINO MOVIL DEL IPSS para todos: 


log trabajdores. 
Los precticantes serí 
médita y Unidad Ce Servicio Social, 


a través dol CLINO MOVIL del Ministerio de Salud 
Coordádnación 
———_—— 


LENTO PERO SEGURO , 
vanzando la obra més trascendente,el agua y el desague par,a todo el INSM 


Anhelamos, la pronta culminacióne h 


>= =¿=.=0"o 


Víctor Larco Herrera 
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Ea Aa si ss Carlos Bromley Coloma 
un ia gue nús' dad observar. con facilidad: el. fraca- 
so de la política de. atención al enfermo mental es el problema 
crenicos"s todos |sábemos quienes san y dende. están, pero no 
hemos logrado hacer: Jo sminime sl 'icighte, paña CUB * ei paciente 
“crónico deje. de -tserlo,osino mas bien en iddactitua Y , an: .103 
“hechos Hemos optado por. ignorarlo, daria la “espalda.” segregrario 
y "convertirlo er algo. inexistente para nosbtres lós  —"especialis- 
tas" (psiquiatras). AAA E : Se, 
. Una respuesta al porqué de esto podría intentarse -:dar 
partir de una: breve yevisión, histórica, donde observamos que aún 
A pádecemos .. la: vieja influencia. de dividir 'las' enfermedades er 
“ "curables” e “""intirables"”: Ya-Como heredera” afrecta de. e: 
clasificacióna larmdivisióp de éstas en “agudazt. y crénica 
. frente a lo cual los esfuerzos médicos estábisn dirigid 


.. 


as 


Y 


oa 


pos '] 1H] 


pS 
“batientes” “que padectan-enfermedades que se podían entender bien 
E trátar con * “éxito. Esta. ha sido y, continua “Siendo: sy -actitu 
traditional “con respecto la en ¡fermedad «' como détia :s Enacd. 
«médico tiende en la práctica a restringir lo que! “ise «categori 
COMO. enfermedad, ¿$ To que. puede ser comprendido o reconocido 
él yíará 10" que “er siente que puede. resultar favorecido 
intervención. “Esta actitud ha sido e ar ote de . 
Aravés de toda su historia” 35h 
Una; “segunda reso vesta tiene, contenidos sociceconémicos 
ebtÉ referida a la cruel: realided de que. cios psiquiatraz 
parte del ejército productiva de la: sociedad de consimo 
alberga" y como, tales debemos, ¿cumplir la obligeción de 
nuestros meja ores esfuerzos a tratar a” a puéden 


e 


0 


E 


e 
por Su 
la Medicina a 


; y 
Tormamos 
cue nos 
. dedicar 
Cimplir con 


mayor rapidez y eficie encia el mandato social de producir para 
fines comercialistas y consumistas y esoso-opacientes son 10S 
"“curables". los "agudos", los otrosa los “incurables', 105 
“ecrénicos”" no merecen nuestra atención pues Sor. "improduc: ivos". 
A inválidos", Mc generar la rígueza que el sistema 
exige" y "no solo eso", sino como complementa. Alvsrada, "que por 
lo demás necesitan ser mantenidos". 


Vemos entonces como, ad portas dei siglo XXI. los Psicuia- 
. tras, mantenemos una actitud y un comportatiente car “acterásti C 
Ya etapa del progreso húmand que Honorio: Delgado denominara 1 
"primera época del proceso de evoluriéñ de la asis tencia de e 
enfermos (e la mente: la ES sa” en donde cual si 
nuaramos crevendo que "espírites o seres malicnos, 
distancia el alma del A . Y ssl 

úaio no hay nada que ha lo mar ; 
mos, dejando de lado lo +A a de nuestro quehs 
atender al paciente, avudarlo a mejor 
que logre el t 


ceo de 


ajorar de sus pad 
an publicitado equilibrio biopsicos: 
Es siempre hora de mejorar 


ár nosotros, de cambiar 
de comportamiento, de que lo lírico 
utopia se re Pr y la fantasia se se 
trabajar por rehabilitar al crónico Rara su : ' 


z EFE 3 3 fa e 
de su comunidad, por que logre su equilibrio no ARO ES 
7] 


ses o a or solo p 
cial sino un equilibrio mas elevado, el Diopsica en 
« 1% Te AS pe. Le Srs we 
que €Nn Esto está irme la responsabilid dad de 1 e 
$4 Os Tm A un o aa Pu. h E E 
mismos nuestro propio equilibrio, nuestra provis ale 
La y “ai Salud 
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ALGUNAS CONSIDERACIONIS FUNDAMENTALES PARA TA REORGANI- 
ZACION DEL HÓSPI: .1 “VICTOR, ARCO HORRERA" 


FAUPAPTTSES Dr. arco A, Boggiano T. 
Solamente la crestividaa Es la imasinaqión que son cuali- 
dades aistintivas del intelecto humano: hnos «pueden'* hermi- 
PO ri a aproximarnos a un olanteaniento singular para refle- 
xionando' en torno a los problemas que..1iós :plantea taria 
"reorganización del Hospital "Victor Larco Herrera", ge- 
neran algunas ideas-guías, que. nos mosibiliten desdé úna 
0 Óptica raciónal y con un enfoque, objetivo basado én "nues 
“bra: REALIDAD ECONO1ICO-SOCIAL-ESTRUCTURAL PLANTEAR ALGU- 
" NAS: LINEAS DE ACCION POLTPICA. que: nos. permitan una REAL 
TRANSFORVACION que eleve la calidad y:cantidad de los - 
servicios de Salud que brindamos a la COUNIDAD, 
. Por:estar en el ámbito político sectorial corfespondien- 
¿Leal ¡“¡INISTGRIO DÉ “SALUD es INEVITABLE referirros al = 
+: PLAN NACIONAL DE SALUD HENTAL (aprobado. por ReM.N% 0619 
SA/OM del 25-07-31) que constituye el MARCO TEORICO Y 
- LEGAL que del SUSTENTO DOCTRINARIO al accionar POLITICO - 
. ADMINISTRATIVO de la denominada "CO: ISTON REORGANIZADORAS 
Em aquel docunento: se sostiene ques "El Plan'Nacional de 
Salud Mental 1,90 era valioso, se introdujeron sólo: are 
gados y modificadores para adecuarlo a la. estructurá - 
.. sectorial actual, ampliar su, contenido: .ecológico como - 
componente de la Salud integral. en general y de da” Salud 


o. Ne 


mental en “particular y recalcar la importancia de la bús 


queda de recursos y, financismiento, teniendo en cuenta - 
gue el ESTADO NO PUEDE SUBVENTR LA. TOTALIDAD de las niecer' 
-sidades de SALUD “ENTAL de la población", En Otras palo? 
bras el PIAN NACIONAL DE SALUD “ENTAL de 1991 no es ni = 
puede 'ser ACTUALIZADO puesto que. los CAMBIOS-:EN POLITIC! 
ECONOMICA QUE HA REALIZADO £L ACTUAL GOBIZ¿RNO: HAN MODIFI 
CADO SUSTANTIVAMENTE LA REALIDAD, NACIONAL Y EN. PARTICU== 
LAR LA DBL SECTOR SALUD, cuya participación-en el' GASTO 
PRESUPUESTAL HA DISMINUIDO SIGNIFICATIVANENTE, solo para 
ejemplificar» PRATANIENTO ECONOMICO DE LOS RECURSOS HUA 
NOS ha efectuado seriamente la PRODUCCIÓN DE SERVICIOS 
debido a una huelga de trabajadores que duró más de 4 
neses durante 1,99lo 


Ur 
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iso, ¿de crecimiénto de la: 'poblaicióny . -protetción de. la. 


A 


2. ts 


En su EXPOSICION. de MORIVOS: sostiene” na hecho in- 
tentos de plasnar: una” ORGANIZACION ' que sea: capaz de atender 
los requerimientos de la población en el campo de la Salud 
Mental", "Se busca concertar esfuerzos a fin de que la Sa- 
lud. Mental ' nó séa relegada en los PLANES “DE DESARROLLO", 
"Llevar a la práctica: estas propuestas ha de Féquerir . la 
CORRESPONDIENTE APROBACION ISGÍSTATIVA * 5 LA "ADECUADA ASIG-= 
NACIÓN PRESUPUESTARIA" 4. dpi 
En el contexto: le G-poJíbiCO! e SN robliaad a (P85, 
9) se habla de "un “PLAN NACIONAL DE DESARROLLO! KE MEDIANO PLA 
zo il, 986 * - 1,990' ex. eb:cual se considera * como Parte. Punda--— 
mental del desarrollo social. LA OPEIMIZACION: DE “LÓS SERVI-- 
CIÓS SOCIALES DE LA POBLAC ION, En las áreas prióritarias 
_hratando de generar: oportunidades para su particibadión en 
las decisiones ae gobierno y en la ejecución de Los "progra- 
mas y proyéctós * de. desarrollo. ¡económico, sotial* “Y cultural. 
. Además se sostiénés" "Los objevivos del | Plan Naciorial : de De- 
sarrollo sont continuar: «con. el proceso dh recuper 
-.1os niveles áe calidad de. vidas. 


ación de - 


| disnimtir” Tas' desisualdados 
_,socio-económicás' e “incrementar el “acceso de los* gTUPOS po 


blacionales prióritarios a. los beneficios del desarrollo 
Pare lograr ' éstos objetivos asune' un conjunto de DOlític 
as 
integradás entre sí, relacionadas a la reducción del - 
' -ritmo 


famili ia, = 
lidad de log” Servici- 


da y. la -Fedistribución en 
. Forma dinámica -y* equitativa -del ingreso; 


lidación de los valores sociales Sila: identidad. nacional del 
PLAN NACIONAL DE DESARROLLO se derivan los plan 
, 1es que en el caso del Sector. Salud está 
o Política! Nacional de Salud y sus 
. la política Nacional: global! 


ampliación de cobertura, 1nejorar la ca 
08 de salud, “educación y: vivien 


asimismo la: cons o= 


es sectoria=- 
enmarcada, en la 
Lincanientos acordes con 


Hoy en día asistimos a un dcterioro acelerado 
cios de Salud y Educación debido fundamentalme 
TICA ECONOMICA Cas por el ACTUAL E OBI 


en los Seryi- 


nté a la POTI 
ZRNO, 
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pe 


a- 


ll tivos; políticas H: metas resaltan los: 


EL PLAN SECTORIAL DE SALUD recon»ce como antecedentes la 
LEY ORGANICA DE SALUD Y DECRETOS LEGISLATIVOS DEL SECTOR 
en concordancia con lo cual se establece PRIORIDADES DE 

ACCION -DEL SECTOR SALUD, se:- ¿prueban los lineamientos de 
política: que orientan las acciones del sector y se prio- 


rizan los programas a ejecutar. 
“Se considera como lineamientos. básicos para la Salud Men 


tal: HE 
es Movilización y mbisimantón del pueblo organizado = 
para acciones de prevención, previsión y rehabilita-= 


- 


ción. za 
2.- Descentralización efectiva, de los servicios de Salud 
y, delegación de "autoridad y responsabi lidad hasta el 
miel político, condición: indispensable . para el estable 
cimiento.de' servicios comunitarios de Salua' Mental. 
¿Bo Acciones intersectoriales razón: de ser de los servici 
os preventivos y de rehabilitación. 
4.- Desarrollo de -NÚETVOS enfoques y tecnología adecuadas 
en lo.que” atañe” a Salud Mental y vduede apoyarse en los 
 ¿sonoginientos, de la. psiquiatría - F5lklórica, los gru-- 
ps de ayuda mutua y los recursos de actávidades coo- 


perativaso pa 
in Enero de 1, 991 se: públicó"Hácia : un Sistema Nacional ES 


Regionalizado 8 “Integráló de Salud" en el que como prota 
siguientes plantea- 


mientos! 
A -. . Priorización de] ámbito Japañs 


s - REVALORIZACION de 108 RECURSOS HUMANOS 


3.- DESARROLLO CIENTIFICO Y PRODUCC CION TECNOLOGICA. 


hon MEDICAMENTOS COMO. BIEN SOCIAL. 
5e-. RECUPERACION DE LO5. ESTABLECTULE NTOS . DE“BALOD. 


6. PROMOVER LA: REORIENTACION DEL IPSS, 


-7.- REORÍENTACION de la COOPERACIÓN TECNICA, | 
Céntro de la PRD ATISA DE ALMA PREVALENCIA Y Oro AREAS 


PRIORITARIAS DE CION se ha incluído a,1a' Salud Mental - 


junto con la oapriieale, malaria: y otras enfermedades o 


metáxenicas rabiá, sida, endémico, cretinismo y caries 
41 Q A: 7 


dentaleso 
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tal” en Vos cuidados generales de salud. 
= LOS! objetixos específicos. Prevención, 


Existe en el Sector un propósito de proseguir. la obra en 
marcha y “eso infunde estabilidad ar: presente Pr LAN Y “LA -. 
ESTRUCTURACION DE LOS PROGRAÑAS. QUE DE ESTE PLAN SE DER a 
PRENDAS. ei ARA CIA a a E, IVETE 
Err-el CONTEXTO SOUIO-ECONOMICO Se destaca. un: “acelerado” 
crecimiento de la población” la estructura piramidal. de - 
la+población*en la” que “ún. 38, 1% sor menores. de 15 añós y” yA 
continuo flujo migratorio" “de. sa” síerra a la éosta, de. -= 
las: Zonas rurales, alas urbanas . ¿con mayor concentración 
en la capital; desequilibrio” entre. la- “población Y produ-. 
cción agrícala y: el consumo y alta: deserción escolar, “alta. 
desocupación de la PEA; :altós niveles de subempleo, Lli= 
mitación de infraestructura de los.servicios sociales. --* 
Fundamentalmente para los Sistemas educativos, salud y —.. 
vivienda. Estos factores en el marcó de: un: "modelo de IN-- 


DUSTRIALIZACION no competitiva, der endencia extátna: E 
deuda pública en aumento determinan DISTORSIONES ESPRUO= 
TURALES' que facilitan la aparición 'de sSeveros' problemas 


psiquiétricos-y psicosociales. 
Tanbién'sostieno que las riquezas naturales del naís, 
cambios sociales y ho energencia de una activa clase 
pular, la democratización de la enseñanza, 


los 
pao * 


la nueva up 
riencia democrática del último decenio nin ae 


y 


mentos favórables al desarrollo... + Pd 


E E 
levar el.nivel de Seilha: ¡éstal, “desarrollo y calidad de 


vida de la población medirinte la: reducción de 1 
mas relacionados don. -108 trastorhos nentales, 
debido de 'alcoHnól: y otras drogás, y ala: 


En cuanto a objetivos, : describe un objetivo” 'Seneral 


98 proble 
el” Uso in- 
| 108 problemas rieu' 
- rológicos Ye. la incorporación de la atención de Salua Meg 
En relación:a. 
tratamiento y re= 
que afectan: la 
astornos orgánicos, ta- 
les cono la enilépsia y. el retardo mental con base oriÉá- 


nica y por otra parte Javofecer la, Feinserción social 
a a 
AS 
los pacientes. . 2 de 


habilitación de Yós trastornos mentales 
población del país Y de algunos tr 
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Establecer un programa de Capacitación de Persorial en Sa= 
lud Mental. tanto en el terreno especializado y el NO ESPE 
CIALIZADO (trabaja dores generales y trabajadores primarios 
de '“salud), en conjunción con las Universidades, colegios 
profesionales, sociedades científicas y otros. Fomentar 

y respaldar” las investigaciones en salud Mental, coordi--— 
nar conh las instancias respectivas la adecuación de los 
DISPOSITIVOS LEGALES que normen la atención en Salud “VWental 
El análisis pornenorizado del marco te órico aue sustenta el 
denominado PLAN NACIONAL DE SALUD MENTAL nos servirá de ba- 
“ge para delinear algunas consideraciónes fundamentales que 
“posibiliten la REORGANIZACIÓN DEL HOSPITAL " VICTOR LARCO 
HERRERA"» De acuerdo a su sentido semántico REORGANIZAR 

es E ODIFICAR la ORGANIZACION hasta ahora. existente partien- 
do del supuesto que esta nueva organización tendrá que res- 
“ponder' A METAS Y OBJETIVOS diferentes. 

Si intentanos correlacionar las nuevas “METAS Y. OBJEMIVOS 


“con los que plantea el Programa Nacional de Salud Mental 


sendcenae que hacernos algunas preguntas imprescindibles 
¿ Cuál es la COMUNIDAD hacia la que se van a dirigir las 


'aceiones de Salud' Mental ? ¿ Está circunscrita a un ASBITO 


REGIONAL o a un AMBITO NACIONAL? ¿ qué. características tie- 
ne La población a ser atendi da?¿Es una población de estruc- 
tura piramidal en su composición etaria? ¿Cómo es la preva- 
lencia de las enfermedades psiquiátricas, que factóres influ 


ntérner la prevalenti8? eté, 


. yen “en ma 
o debemos tener un” DIAGNOSTICO preciso de la - 


Por otro lad 
"INFRAESTRUCTURA, del costo del AANTENT“IENDO DE ESTA para 


que esté en condiciónes OPERATIVAS . También es importante 
conocer con precisión la cantidad y calidad de los RECUR- 
SOS HUNIANOS e El presupuesto. de Tngresos y de Bastos. De 

22 los costos unitarios relacionados con el gasto 


ser posible 
rinariasy que en hospitaliza 


generan 1a8 prestaciones p 


que 
a-cana y en la consulta externas y el 


ción es el costo de dí 
s 10 de "mergencia la atención por persona consultante, 
ervic 


el costo de las medicinas) etCo 
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cy y A 
Ei a y e Ñ 


Prevención, tratamiento y rehabilitación de las dependen 
cias especialmente “dé- alcohol, otras drogas. y sustancias: 
nocivas para la salud. Estudio y. desarfollo de acciones 

que incidan sobre Tos factores psicosociales y ecológicos 
que afectan la salud y. desarrollo ed general ya la salud 
mental en particutár. Estudio, tratamiento y prevención 
de la violencia, y de todo aquello ano atente con te” calie 
dad de Vidas , dur, q | 
En relación a las METAS “3 Elaborar en:. lo. ¡edit un Pro 
grama de Sensibilización y preparar recursos para corre-- 
gir las deficiencias relevantes del sistema asistencial.- 


de salud mental. Elaborar en el corto plazo er —PROGRAIA 
NACTONAL DE SALUD “IENTAL aque ; deber tá operacionalizar éste 
Plan considerando las características regiohales. m a 
En cuanto a ESTRATEGIAS. y - para lograr. 108 objetivos ,. Ads 
tacan 3 : : 


- Formalizar La Dirección a a ente rector 
normativo» e ; 
- Establecer un Consejo os Comité" OS de esta TOA 
Central de caracter aultisectorial en el que estarán -— 
representadas todas las “Regiones. 
Promover en cada una de las Regiones del país la existen- 
cia de un coordinador y un Consejo Regional de Salud Men-- 
tal para el desarrollo:de los respectivos programas: regio 
nales. Reorganizar Técnica y Administrat ivament e los Ser- 
vicios de Salud Mental. j | de 
Favorecer la extensión: de. _Los A a toda la poblaci 
ón mediante la incorporación de: actividades de salud nen- 
jal en los cuidados de atención primaria y. Servicios Loca 
les de Salud logrando que el Sistema de Salud inplenente 
sus políticas y estrategias con s«poyo directo del Progra- 
ma Nacional de Salud Mental. 
Desarrollar proyectos de Salud “Wental Comunitaria que con 
apoyo de los niveles superiores ejecutan las actividades 


en el plano local con énfasis en los aspectos ECOLOGICOS 
Y SOCIALES. 
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Creemos que en el proteso de reorganización que. se está - 


implementando no se definen operativamente las METAS Y OB 


JELIVOS, se destacan más las apreciaciones sub-¡¿etivas. 


que las que se “fundamentan en la observación rigurosa y - 


científica que es fundamentalnente objetivas 
nos algunos señalamientos planteados - 


Accontinuación hare 
por” “el Dr. René Gonzáles Uzcátegui en relación a la,pro-- 


aña ación de la “Salud “Mental. en América Latina. y que to-- 
man una im órtanoia relevante si lo correlacionamos con * 
ej denominado PLAN NACIONAL DE SALUD MENTAL (25-07-1 991) 
y: con Ja llamada. "REORGANIZACIÓN DEL HOSPITAL "VICTOR LAR 
có un IRRERA "e E El referido investigador sostiene lo sigui- 


entes?” £ Epa, isa Ss 
Generalmente los Planés Nacionales Es Salua Mental, conti- 
iones de actividades, .consultas para un perió 


ero sólo excepcionalmente. señalan especi 


errén proposic: 


do '“acterminado, p 
fidamente OBJETIVOSF 1 “EPAS Y, criterios de, EVALUACION o, ss 


Con frecuencia las proposiciones. del Programa, no guarda-- 
ban- -relación con la aagnrtoa de los. recursos disponibles. 
La: necesidad de resolver situaciones no previstas. y la» - 
tendencia a administrar, los Programas en respuesta a cui 
sis fueron factores importantes para, su falta de. ejecu--- 


ecución incompletas ox ' ceo 


ción O ej , 
e los programas no estaban pospolisd por E 


Precuentement 
una política expl 
10s problenas de Salu 
nte dentro del orden 


ícita que reconociego Ja importancia de 
d Mental y les asignase un lugar im- 


porta de coat lt a cl 


el Sector. “Salud. EE : e 
es el funcionario a carso del Departamento. de. - 


1 0 un grupo de . sus “colaboradores elaboraba un.. 
"políticas de Saluá “Mental" que no tenían ma 
os grupos de decición de la adninistra=-- 


En “ocacion 
Salud “enta 
docunento de 
yor respaldo de 1 
ción. En algunas apar 


las políticas por las alta 


ru Y a a 
ción tal aprobación no se acompañó de la asignación de rg 
a - 


sen un apoyo real. 


tunidades se logró la aprobación de 


s autoridades, pero sin excep-- 


a ejecución O de dis 
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Cuando las políticas : no ibm pasado as Ser - declaraciónes 
de buenas intenciohes no sólo ha ócurrido' que no, se han 
logrado nuevos insumos para el” programa Sino que másigui 
era se ha podido hacer una redistribución. de recursos, an” 
comprometidos tradicionalmente en el 1anténimiento del - 
sistema manicomialo “En muy pocos paises de la Región. se 
ha dado la circunstancia: de que* “las. «autoridades naciona= 
les reconoscan genuinamente ) LES trascendendia, de la Salud 
Mental y den 'a los grupos: 4écnicos: los . instrumentos nece. 
sarios para la. puesta” en práctica . ¿8 las' políticas.z. 

En otros casos a pesár del respaldo de 186: autoridades y 
de la disponibilidad de cjerta' cantidad de. :Tecursos;, ape 
nas si se ha lográdo. un. pequeño': aunento de la calidad de 
la asistencia, Y muy pocos logros en los apuselos de pro- 
moción, prevención y' rehabilitación. 

Ello viene a comprobar que la sola disponibilidad de per 
sonal y bienes 1ateriales no. garant i 
un programa racional* ni mucho me 


iza la elaboración de 


nos de .su ejecución efec 
tiva. Es"necesario adenás disponer en el NIVEL. -DE. DIRE 
E 


CCION DE CONOCIMIENTOS Y EXPERIENCIA ADMINISTRATIVA Y DE 
SALUD PUBLICA, HABILIDAD GERENCIAL Y PERICIA yy LAS REZA 
CIONES PÚBLICAS , aparte. del trasfondo ' técnico en Salud - 
Mental». sl 

La AUSENCIA de ina" FIRM y SUSTO POLITICA de.log us: 
PROGRAAS | £xplica su FALTA DE VIABILIDAD en la erniss pad 
TE DE CASOS. "Aveces la “MAGNITUD, - FRASCENUENCIA Y e 
PRIBUCTON de los problenas: que se querían resolver y Til 
sólo PARCIALMENTE CONOCIDOS. 


En la mayoría de paises se ponía al frente DE LOS E 


TAMENTOS DE SALUD TENTAL A UN DISTINGUIDO PROFESIONAL, 


generalmente un PSIQUIATRA de conocida habilidad llana 
a 


pero sin experiencia en Salua Pública, 


Sus colab 
oradore 
inmediatos casi siempre tenían un perf > 


il profesional Se= 


entre ellos con es 
áción de Servicios de Salua. 


mejante y muy pocas veces se contaba 
pecialistas en Administr 
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Cómo el cargo de Director de: Salud Mental'ha. tenido. en 
muchos países un caracter político, “los -Pesponsables de - 
los Prograias no permanecen“al frente de los mismos más 

de uno o dos periodos administrativos: Hay ausencia der -: 
Prograúñáas de mediano y de Iargo plazo. La dirección de - 
un programa de Salud Mental requiere el despliegue de CI= 
ERTA CAPACIDAD GERENCIAL, la habilidad: de negociar y'la: 
disposición de DECIDIR: Bog AO Eros? 3h 

La- percepción de los -problemas de Sálud Mental” varía amo 
bliaméente según quien haga el: reconocimiento, sea -el pú== 
blico géneral, los técnicos o los grupos de poder, La pér 
cepción por párte-del público está “determinada: por 1a-TRA 
DICION'y las-ACTITUNES y CREENCIAS ' prévalentes;,:: 

El óstigma que áfecta a enfermedades nentales; instítuci- 
ohes de asistencia y "proveedores de'serviétio puéde: iniflu- 
ír negativamente sobre'ta percepción delos 'problémas 'yy= 
el destino de las proposiciones que se formulen para:.su 
sólución uña estrategia FUNDAMENTAL será entóncés procurar 
MODIFICAR las actitudes del: público mediante actividades : 
educativas, trabajo -en :grupos claves, utilización de los 
medios de comunicatión:de másás y proyectos de demostra-== 


2 


ción. * Ñ 
Lá noción de “que los grupos de -poder 'y:decisión poseen := 


respecto á los problenás de Salud ¡léntal se acercan mucho 
és alos del público en general que al de-tos esnecialis 
tag. El-“uso que ellós pueden'“kéácér "de la información qué 
-1ós técnicos le trinsuitan dependería“eñ bueñ grado de la 
<-renercusión que anticipen en la población. > 

só desprende de-estas REFLEXIONES que la oviñión delos - 
“erunos claves de la colectividad va a ser determinante en 
“Iá suerte qu 


e corran Jos programas. 
“También se' concluye que para hacer propicia la opinión y 

actitudes de esos gtupos hay que aná estrategias cuan- 
do menos hacia d0S frentesi de una parte se debe movilizar 
a la importancia de la Sálud - 


la oninión pública respecto p Aaa : 
la mayoria de las Coóonáieiones:imen 


Mental; la curabilidad de ' ai ' ' 
' 19 importancia de'los' factores psicosociales: en la 
a' ME 


tales y Ú . Pi 4 E a. as des 
n de la salud y la mejoria de la calidad de vida 


conservació 
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j Por 'obrá parte; se debe, convencer a jos grupos de ll 
no sólo” que la Séeilud Mental. es importante sino” que UN - 
buen” programa: puede producir búenos réditos políticos a- 
parte “de Los beheficios sociales que significan pira. la 
” población. "Los dirigentes de Salud *? Mental tendrán - qué = 
iii a los: «políticos. añ los altos jerarcas administra 
“tivos! que salud mental .no es sinónimo de asistencia psi- 
quiátrica y mucho menos de hospitales psiquiátricos; de- 
“ mostrándole lá “importancia, de la dinensión psicosoci 


al de 
la' vida: cotidiana. Asi pues los dirisentes de Saluda “Mens 


- tal habrán de. :funeionar. como relacionadores públicos y co 


E , abogados de la: causa. de la salud mental; realizando 
actividades que van mucho. -más allá de lás* 'comprerididas 
“en la descripción de sus cargos. En la lucha por 'el re- 
“conocimiento. del: Programa, y su eventúal implenentación se 
deberán:buscar. aliados py.. tanto en el público seneral : como 
“ en la administración los Poderes públicos y grunos profe- 
_sionales.'' 

No sólo es el paciente £rónico quien necesita ser rehabi- 
“1itado; igualmente Lo requiere el paciente. agudos 

Uno y otro necesitan asistencia. en este campo en- el sitio 
de trataniento y especialmente en las conunidadas . 


La ércación de talleres prote gidos en centros poblados y 


as Fuertes de traba- 
jo son sólo: las actividades más sobresalientes de: un Pro 


grama dé rehabilitación centrado en la COMUNIDAD, Aspectos 

e a 
dé AYUDA LEGAL a los pacientes, asistenci 
da, fomento de actividades del. diari 


1a vinculación. de los. programas con 1 


A para la ' vivien 


io Vivir son aveces de- 
jadús de lado. :.:.Será necesario promover SA” ¡BIOS LE SGALES en 


- especiál en-las LEYES. ELABORADAS y "lograr et APOyp 7 MINI 
STERIO DE VIVIENDA), obtener fondos de la ¡ndustri 
“pre todo, movilizar a. las cotunidades; es I" 
YAR SUSTANCIAL ENTE AL; 
-DA TEOUNICAs*: 
E asbonos. onfatiza due Lodo CavBto ES FPACTI 
BLE'SI EXISTE LA KEAL POST; SILTDAD Deo CERLO_CONCR PO, de 
ahí la importancia de. un analisis objetivo y. Yácional que 
nos! aleje de POSISTONES SUBJELIVISTAS E TLOGICAS AUp PUE 
DA DEPARARNOS UNA FRUSTRACION, 0 A y il 


a y so-- 
PORTANTE APQ=- 
AS COUNTÍADES con : REQUESOS Y AYU- 
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